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ACTA CONSELL SECTORIAL DE SALUT DISTRICTE DE L’EIXAMPLE

Data: 5 d’octubre 2017
Hora: 18 h
Lloc:Edifici Calabria 33

PERSONES ASSISTENTS

Eulalia Corbella
Montserrat Casamitjana

Pilar Solanes
Maribel Ujeda

M Lluisa Longan

Isabel Palleja
Alejandro Muiioz
Joaquim Asensio

Consellera Salut Districte que actua com a Presidenta del Consell

Adjunta a la Direcci6 dels Sectors Sanitaris Ciutat Vella, Eixample,
Gracia i Sant Marti
Direccié Salut Ajuntament de Barcelona

Secretaria Consell Salut
Vicepresidenta associativa i Coordinadora AAVV de I'Eixample

Consellera Municipal CiU
Conseller Municipal PP
Conseller Municipal ERC-AM

SERVEIS SANITARIS | DE SALUT

AREES BASIQUES DE SALUT
Ylénia Garcia

Josep Miquel Llovet

Merce Guarch

Silvia Roura

Yoseba Canovas

Adolfo Osta

Fani Rodrigo

Xavier Joaniquet

Carlos Romero

ATENCIO HOSPITALARIA
MA Viciana

SALUT MENTAL
José Manuel Goikolea
Rosa Calvo

SALUT SEXUAL | REPRODUCTIVA
Alicia Carracén

FARMACIES
Francisca Aranzana

CARREC / SERVEI

Directora 2A EAP Sant Antoni

Director EAP 2D EAP Universitat

Adjunta infermeria 2D EAP Universitat

Adjunta infermeria 2E EAP Casanova

Director 2H EAP Pg Sant Joan

Referent Gestid i Serveis EAP PG. Sant Joan- Carles |

Adjunta direccié 2H EAP Pg Sant Joan
Director EAP Dreta Eixample
Director EAP Gaudi Consorci sanitari integral (CSI)

CARREC / SERVEI
SAU Hospital de la Santa Creu i Sant Pau

CARREC / SERVEI
Coordinador CSMA Esquerra
Cap secci6 CSMIJ Eixample

CARREC / SERVEI
Coordinadora ASSIR Esquerra

CARREC / SERVEI
Vocal Col-legi oficial de farmaceutics Barcelona
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ENTITATS

NOM ENTITAT / GRUP

Sara Bujalance Directora ACAB — Ass contra I'anoréxia i la bulimia
Susana Rodriguez i Ndria Pociello Fundacié Aroa

Marta Carrera FAVB

M Carme Sabater Coordinadora d’'usuaris de la sanitat

ORDRE DEL DIA

1. Aprovacié de I'acta de la sessio anterior
2. Informacions:

. Comissions de participacio a les ABS — Montserrat Casamitjana, Consorci Sanitari de
Barcelona

. Replantejament consell de salut: ampliacié participacio — Pilar Solanes, Direccié de
salut Ajuntament de Barcelona

2. Monografic Salut mental
. Pla salut mental- Pilar Solanes, Direccio de salut Ajuntament de Barcelona
. Unitat d’hospitalitzacié a domicili -UHPAD—-CPB Serveis salut mental — Hospital de
Sant Pau

3. Precsi preguntes

DOCUMENTACIO LLIURADA

= Ordre del dia i acta consell del 13 de desembre del 2016, enviades per correu electronic

ACTA DEL CONSELL

Eulalia Corbella, consellera de salut del Districte, presenta el Consell de salut.
Es fa canvi en l'ordre del dia

1. Aprovaci6 de I'acta de la sessi6 anterior

S’aprova l'acta del consell 13 de desembre del 2016, sense esmenes

2. Monografic Salut Mental

Unitat d’hospitalitzacié a domicili- UHPAD

Fan la presentacid el Dr Joan Vegué, i la dra Sara Viera, psiquiatres i 'Eva Gausachs,
infermera
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La creaci6 d’aquesta primera Unitat d’Hospitalitzacié Psiquiatrica Parcial a Domicili (UHPAD) és
fruit d’'un conveni marc de col-laboracié entre CPB Serveis Salut Mental i la Fundacio de Gestio
Sanitaria de I'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau. La unitat dona servei a la zona d’influéncia
de I'Hospital de Sant Pau.

Com a consideracions prévies que han portat a la posta en marxa d’aquest servei estan: el
deficit de llits d’hospitalitzacié psiquiatrica a la zona Barcelona Dreta, I'experiéncia prévia de
col-laboracié entre CPB i Hospital Sant Pau en projectes territorials (programa prevencio
suicidi) i la necessitat de disposar d’'una oferta assistencial innovadora que doni una millor
resposta a les necessitats dels pacients, disposant d’un dispositiu alternatiu a I’hospitalitzacio
(aquesta sovint va lligada a I'estigmatitzacié del pacient)

La UHPAD és un dispositiu innovador d’ambit comunitari que ofereix una alternativa
assistencial a I'’hospitalitzacié psiquiatrica. Proposa un conjunt d’intervencions médiques i
d’infermeria intensives en el domicili, i 'adequada articulacié amb la resta de dispositius del
territori per tal de garantir un relleu terapéutic eficient. L’equip de la UHPAD treballa també de
manera integrada amb la resta de dispositius del territori. Els objectius prioritaris son evitar
I'hospitalitzacié d’aquelles persones en situacioé aguda que poden ser tractades en el seu
domicili i facilitar la transici6 cap a el domicili dels pacients en situacié d’ingrés hospitalari.

Déna una cobertura assistencial: de dilluns a div de 9 a 19 h, festius i caps de setmana de 9 a
14 h. i permanéncia telefonica les 24 h.
La seu d’aquesta unitat és I’ Hospital de Dia Corsega

L’'UHPAD consta de 15 places amb una estada mitjana al voltant de 21 dies —resposta situacié
aguda

Esta adrecat a persones majors de 18 anys, que en situacions de descompensacié aguda
puguin estar al seu domicili (situacié voluntaria) en un entorn familiar i acollidor. El pacient rep
una atencio diaria intensiva, limitada en el temps; durant aquest temps es treballa la vinculaci6é
del pacient amb d’altres serveis i recursos comunitaris.

L’accés s’intenta que sigui a través del CAP de salut mental, perd també pot ser derivat
d’'urgéncia, aguts, hospital de dia o subaguts.

Els objectius sén disminuir els ingressos hospitalaris innecessaris, disminuir costos, millorar la
vinculacioé a la xarxa de salut mental, evitar la psiquiatritzaci6 i I'estigma social i, en definitiva,
millorar la qualitat de vida i satisfaccié de les persones usuaries.

Com a recursos humans, compta amb un equip multidisciplinar format per 3 psiquiatres, 4
infermers/es, 1 supervisor d’'infermeria i 1 administratiu.

Durant els nou primers mesos de funcionament ja s’han fet algunes reflexions: s’ha flexibilitzat
criteris d’accés; el fet de visitar la persona a casa permet detectar elements de I'entorn; tot i que
hi ha risc de sobrecarrega de la familia, s’ha comprovat que la familia prefereix que estigui en
el seu entorn.

S’esta pensant en crear grups de suport

Es valora com a molt important el vincle que es crea amb el pacient: es visita de manera
informal i aix0 fa que recuperi la confianca en el sistema i en els professionals.

Eva Gausachs, infermera de la UHPAD explica que com a professional és una experiéncia molt
gratificant.
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Montserrat Casamitjana, Consorci Sanitari de Barcelona, explica la importancia de fer aquests
projectes pilots que permeten, en un futur, ampliar i desenvolupar a d’altres territoris.

Ylénia Garcia, directora ABS Sant Antoni, valora molt positivament aquest projecte i espera que
es pugui replicar a d’altres territoris. Demana també per la derivacié/relacié amb els CAPs. El
Dr Vegué respon que s’esta plantejant com interactuar amb la primaria i sistematitzar fonts de
derivacio i retorn.

Pilar Solanes, Direcci6 salut Ajuntament, felicita pel projecte i ho posar en relacié amb els grups
gue es van fer per elaborar el Pla de salut mental on les families manifestaven la necessitat de
crear vincles.

| posa sobre la taula la necessitat d’establir relacié amb d’altres agents i serveis del territori
(serveis socials....). El Dr Vegué esta d’acord en qué aquest dispositiu té sentit en el treball
comunitari.

Marta Carrera, FAVB, demana si aquest projecte ha suposat derivacio o increment de
recursos. Joan Vegué respon que hi ha hagut increment de pressupost.

Pla Salut Mental

Pilar Solanes, Direccié Salut Ajuntament Barcelona, presenta el Pla de salut mental de
Barcelona 2016-2022

Aquest és el primer Pla de Salut Mental de Barcelona i va ser aprovat al plenari de I’Ajuntament
de setembre del 2016.

Parteix d’una perspectiva de benestar, més enlla de 'ambit sanitari i de salut.

Per a I'Ajuntament de Barcelona, la salut mental és un repte important a abordar i s’ha fixat
com una de les seves prioritats politiques en salut.

El pla de salut mental és un full de ruta amb la missi6é de promoure, prevenir i millorar la salut
mental de la poblacié de Barcelona, i s’ha elaborat a través d’'un ampli procés de coproduccié
on han participat grups politics i ambits d’actucié municipals, aixi com entitats del sector i
organitzacions proveidores de serveis de salut mental de la ciutat.

El Pla s’estructura en 4 linies estratégiques que contenen 11 objectius i 111 accions. Les linies
sén:

Millorar el benestar psicologic de la poblacié

Garantir 'accés als serveis de salut mental

Respectar els drets de les persones amb malaltia mental i lluitar contra I'estigma
Assegurar 'avaluacié de I'impacte de les actuacions

A partir d’aqui el Pla de salut mental s’ha de territorialitzar als Districtes. Aquestes linies han de
tenir articulacié a cada Districte on, durant el 2018, s’han de crear taules de salut mental
técniques, amb vinculacié al Consell de Salut.

El repte és posar la salut mental a les agendes de la ciutat.



ﬁ?:b Ajuntament
4 de Barcelona

Districte de I'Eixample

3. Informacions

Replantejament Consells de Salut

Pilar Solanes explica que, des de la Direccié de salut, s ‘esta treballant en el replantejament
dels Consells de salut que, actualment sén molt informatius, per fer-los més participatius.

Els Consells de salut tenen una llarga trajectoria. Es considera que I'ambit sanitari té un pes
molt alt i es valora que aixo té més a veure amb la dinamica dels consells.

Per aixd s’esta treballant en una proposta d’accio-reflexio per potenciar el que es fa en el
territori en 'ambit de la salut.

La idea és que cada Consell treballi un parell de temes, un d’ells com a tema principal, sobre el
que s’aprofundeixi (per exemple, solitud de la gent gran) i que, a final d’any, es realitzin unes
jornades de ciutat per fer intercanvi dels temes treballats per cada consell.

Amb aquesta proposta es mantindria el model actual, complementant-lo amb una dinamica
diferent de treball.

Participacié ciutadana en CAPs

Montserrat Casamitjana, Consorci Sanitari de Barcelona, explica el document de criteris de
participacio ciutadana en centres d’atencié primaria

L’Organ Técnic d’Atencié Primaria (AP) del CSB, va acordar al mes d’abril de 2016 la creaci6
d’un grup de treball per concretar uns criteris i unes recomanacions de participacié ciutadana
en centres d’AP.

Aquests Criteris de participacio en Centres Sanitaris varen ser aprovats per la Comissio
Permanent del CSB en la sessi6 del juliol de 2016

Alguns dels criteris minims i recomanacions que es van establir :

. Aquesta participacié es configura en Comissions de Participacio d’AP.

. S6n de creaci6 voluntaria, del centre on hi hagi demanda i teixit associatiu actiu, com a
ciutadans organitzats en representacio col-lectiva.

. Una comissi6 per ABS o CAP segons la funcionalitat assistencial de cadascun.

. Revertira al Consell de Salut corresponent.

Obijectius:
e Co-produccié de politiques de salut.
e Participacié en Programes i accions comunitaries. |
e Millorar els resultats i la gestié dels centres de salut, incorporant el dialeg amb la
ciutadania

Funcions:

e Seguiment de 'avaluacié de la gestié del centre.

e Participacio en la definicié i seguiment del pla de qualitat de centre i dels resultats amb
propostes de necessitats i de millora.

e Participacio en la definicid i seguiment del pla comunitari.

e Participacio en la definici6 i seguiments de projectes i plans d’accié del centre.

e Seguiment de drets i deures.

e Treballar per la coresponsabilitat, qualitat, seguretat i sostenibilitat del centre.

e Participacio en la definicié i seguiment de la implantacié dels objectius de salut al
territori (Pla de salut i PAM/PAD).

¢ Informacié i seguiment del Contracte Programa amb el CatSalut.
Informacid, analisi i propostes de millora sobre queixes i reclamacions.
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Proposta de composicio:

. Direcci6 del Centre.

. Professionals del centre (metgesses, infermeres, administratius, treballadores socials, altres).
. Representant de qualitat i seguretat o del comité d’ética del centre.

. Representacio6 ciutadana del territori (associacions de veins, plataformes de salut), seran
candidatures acreditades presentades al Consell de Salut.

. Representants dels pacients experts o d’altres grups de pacients cronics del centre.

. Representants dels grups de families cuidadores.

. Representants dels usuaris del centre (a concretar el sistema d’eleccid).

. Es recomana no més de 15 persones

Sense més temes, finalitza la sessio6.



