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1. L’ORGANITZACIÓ 
 

Informació general sobre l’organització 

Tipus d’informació Dades de l’organització 

Nom de l’organització Equip d’Atenció primària Barcelona Sardenya 

Adreça Carrer Sardenya 466, baixos, 08025, barcelona 

Pàgina web www.eapsardenya.cat 

Sector Salut 

Forma jurídica Societat Limitada Professional 

Nombre de persones treballadores 45 

Facturació 3.740.471,04 € 

Benefici anual 20.356,02 € 

Altres dades d’interès  

 

Informació general sobre l’informe 

Tipus d’informació Dades sobre l’informe 

Període de l’informe (Febrer – Agost del 2019) 

Persona responsable Jaume Sellarès Sallas 

Correu electrònic jsellares@eapsardenya.cat 

Consultor/a Brais Padín  / Montse Junyent 

Correu electrònic bpadin@vector5.cat  / junyentm@gmail.com 

Auditor/a  

Correu electrònic  

Altres documents que complementen i 
resumeixen el present informe 

Indicadors Codi de Bon Govern auditat el 2018. 

  

http://www.eapsardenya.cat/
mailto:jsellares@eapsardenya.cat
mailto:bpadin@vector5.cat
mailto:junyentm@gmail.com
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2. L’ORGANITZACIÓ I EL BÉ COMÚ 
La separació de les funcions de finançament i de provisió dels serveis sanitaris és una de les 
característiques més rellevants del sistema sanitari públic de Catalunya. Aquesta provisió de serveis 
d'atenció primària no havia estat objecte de concertació per part de la Seguretat Social, llevat de 
casos molt limitats a algunes mutualitats concretes que tenien una forta implantació en determinats 
territoris.   

A més, en el marc de la reforma de l’atenció primària de salut, no s’havia fet una diversificació de la 
provisió de serveis d’atenció primària en cap lloc de l’estat espanyol, fins que, el 1995 a Catalunya 
es promulgà la Llei d’ordenació sanitària (LOSC).  

La iniciativa d'obrir la provisió de serveis sanitaris d'atenció primària a altres proveïdors que els 
tradicionals de la Seguretat Social, com és l’Institut Català de la Salut a Catalunya (ICS), va ser, doncs, 
una innovació.  

Així, es van crear les Entitats de Base Associativa (EBA) i l’any 2000, l’EAP Sardenya va ser la segona 
EBA. Una empresa de professionals sanitaris integrada en el Sistema Públic de Salut per prestar els 
Serveis d'Atenció Primària a la població de referència.  
 
Durant molts anys, ens adaptem als criteris que demanen els estàndards de qualitat per a 
l'acreditació del centre. I, en la nostra expertesa concretem les bases de funcionament intern de 
les diferents unitats funcionals que forma l'equip, així com de les bones pràctiques a seguir, la seva 
implementació, seguiment i avaluació. 
 
Com empresa de salut i entitat d’economia social, tenim i tindrem en compte les opcions més 
favorables per la sostenibilitat del sistema sanitari així com, el manteniment i la preservació de 
l’entorn i els diferents grups d’interès. 
 
De la mateixa manera, ens ajustem a les recomanacions del Codi de Bon Govern en l'àmbit de 
Societat, Gestió, Recursos Humans i Assistencial aprovats per l’Associació ACEBA (Associació 
Catalana d'Entitats de Base Associativa) el 16 de juny de 2016.  
 
Un repte més per mostrar l’evolució i compromís amb els principis i pràctiques de bon govern i els 
valors de servei públic i transparència democràtica. 
 
Per això, considerem aquest document com un treball d’equip, dinàmic, autoavaluable i de millora 
contínua. 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.aceba.cat/ca
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Propòsit, missió, visió i valors  
Propòsit  

Fer possible i visible una gestió orientada a la millora de la qualitat, la sostenibilitat i l’eficiència 
dels serveis al ciutadà, gràcies a l’autonomia de gestió, la clau del nostre èxit. Així com, avaluar 
l’impacte de la nostra activitat als grups d’interès, que fa possible la nostra raó de ser, per dur a 
terme les opcions més favorables que garanteixin la sostenibilitat i compromís amb l’entorn. 

Missió  

L’EAP Sardenya té l’objectiu d’encarregar-se de l’Atenció Primària de la població integrada en la seva 
Àrea Bàsica de Salut (ABS). Som un centre sanitari obert a la societat amb la missió d’oferir serveis 
d’alta qualitat al pacient, utilitzant la tecnologia més innovadora. 

La qualitat en el servei es fonamenta en una assistència eficaç, amb el mínim de temps d’espera 
possible i amb un tracte solidari, proper i de confiança. 

 
Visió  

Volem ser un referent dins el Sistema Sanitari de Catalunya com una organització de base 
associativa, relacionant la nostra organització als valors de la transparència, el prestigi i la innovació. 

Ser pioner en totes les branques de la nostra activitat, mitjançant iniciatives de comunicació i 
participació amb els usuaris, oferint noves prestacions, utilitzant noves tecnologies, especialment 
en l’àmbit de les comunicacions, i promovent una activitat de recerca molt professionalitzada. 

Volem seguir lligats al compromís que sentim envers el medi ambient i seguir millorant i aplicant al 
nostre dia a dia les bones pràctiques. 

 
Valors  

Les persones són el valor principal de la nostra organització. Els nostres professionals podran 
treballar en condicions de seguretat i confort, tindran possibilitats reals de promoció i de millora 
de la seva capacitació, mantenint un nivell de competència professional òptim. Amb aquesta 
finalitat oferim plans de formació i el reconeixement més alt per crear un equip cohesionat, sòlid i 
permanent en el temps. 

Els valors que fonamenta la nostra tasca són compromís amb les persones, encoratjar al 
professionalisme, potenciar la recerca i la innovació, integritat i conducta ètica, transparència, 
excel·lència, eficiència i innovació. 
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Productes o Serveis 
 
Activitats derivades de l’atenció de medicina general, pediatria i infermeria 

• Atenció en consulta a l’EAP Sardenya en règim de consulta espontània, programada 
i urgent, durant l’horari de funcionament establert del centre.  

• Atenció a domicili en règim de visita espontània, programada i urgent, durant 
l’horari de funcionament  establert del centre.  

 
Activitats derivades de l’atenció odontològica pública 

• Atenció en consulta a l’EAP Sardenya en règim de consulta  espontània, programada 
i urgent, durant l’horari de funcionament  establert del centre.  

• Programes propis d’atenció a grups vulnerables.  
 
Activitats derivades de l’atenció sociosanitària 

• Atenció sociosanitària en coordinació amb els professionals específics, amb els recursos 
d’internament sociosanitari i amb els professionals de serveis socials de l’ajuntament. 

 
Activitats preventives i de promoció de la salut 

• Participació activa en l'elaboració del Diagnòstic Comunitari, per tal que aquest reculli les 
necessitats reals sobre la salut de la població, així com la priorització de les intervencions. 

• Realització de les activitats preventives i de promoció de la salut, d'acord amb l’establert en 
el Pla de salut de Catalunya, així com aquelles que s'estableixin en el Pla de salut de la Regió, 
i el que es determini en les clàusules específiques atenent a criteris de factibilitat i de 
progressió. Aquestes activitats es basen principalment en les vacunacions, l'educació 
sanitària, intervencions sobre grups específics de població, entre d’altres. 

• Immunitzacions a tots els grups de població, segons el calendari de vacunacions vigents del 
Departament de Salut. 

• Detecció de factors de risc i el seu control. I la detecció precoç de problemes de salut, 
derivacions del desenvolupament normal i incapacitats. 

 
Activitats d’atenció comunitària 

• Desenvolupar una línia de treball en què, a partir del diagnòstic de la situació de salut, es 
defineixin els programes i les activitats de salut pertinents. 

• Desplegar activitats adreçades a persones amb discapacitat provocada per un problema de 
salut (prevenció terciària) i a persones amb dificultats per a la reinserció en el seu àmbit 
familiar, laboral i social. 

• Educació sanitària adreçada, tant a persones sanes, fomentant estils de vida saludables i la 
prevenció de riscos per la salut, com a pacients amb problemes de salut establerts. 
L’activitat educativa es desenvoluparà de forma individual i grupal. 

• Cooperació amb institucions sanitàries i socials, escoles, biblioteques, farmàcies.. del barri. 
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Introducció d’activitats sistematitzades en els serveis  
L’EAP Sardenya d'acord amb els continguts del Pla de salut de Catalunya, implanta els protocols 
següents: 

• Detecció i seguiment de la hipertensió arterial 
• Diagnòstic i tractament de la diabetis mellitus 
• Detecció diabetis mellitus gestacional 
• Vacunació del tètanus en l'adult 
• Salut bucodental 
• Protocol del nen sa 
• Programa d'atenció domiciliària (ATDOM) 
• Programa d'atenció a la salut sexual i reproductiva 

 
Així mateix, es duran a terme accions que facilitin el consens entre els professionals sobre el 
diagnòstic i tractament de les patologies més prevalents en atenció primària, establint rutes 
assistencials que optimitzin l’accessibilitat i la capacitat resolutiva dels diferents proveïdors de 
l’àmbit territorial. 
 
Prescripció farmacèutica  
En compliment del deure de garantir la qualitat de la prestació farmacèutica a l’atenció primària, 
EAP Sardenya s’obliga a l’aplicació del contingut de la legislació vigent en matèria de la prestació 
farmacèutica i del medicament, de conformitat amb aquelles normes de desplegament a nivell 
estatal i autonòmic.   
 
Així mateix s’assumeix el compromís de procurar que les intervencions farmaco-terapèutiques que 
tinguin lloc siguin altament segures i cost-efectives, i estiguin fonamentades en l’aprenentatge i la 
millora continua dels professionals. De la mateixa manera es fa corresponsable juntament amb 
CatSalut en què el resultat econòmic de les seves intervencions farmaco-terapèutiques resulti 
sostenible pel conjunt del Sistema Sanitari. 
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Estructura organitzativa 
 
L’EAP Sardenya és un equip de professionals sanitaris i els mateixos són socis de l’organització 
(metges/sses, infermers/es, odontòlegs/es). Des de fa 2 anys, la possibilitat de ser soci/a també 
s’amplia a la resta de les categories professionals (administratius, informàtic, estadística, treball 
social) amb contracte fixe. 
 
El nostre equip està format per 12 Metges/ses de família, 3 Pediatres, 2 Odontòlegs, 11 Infermeres,  
1 Auxiliars d’infermeria, 1 Auxiliars de clínica, 1 Treballador social, 8 Atenció a l’usuari, 4 
Administració, 1 Informàtic, 1 Estadística. Una plantilla de 45 professionals  dels quals un 47% són 
socis/es, % que ha anat augmentant al llarg dels anys i ha anat disminuint el grau de concentració 
del capital.  
 
Recentment s’ha aprovat canviar l’estructura de la societat d’administrador únic a Consell 
d’Admistració. 
 
Competència professional, voluntat de servei, adaptació als canvis, gestió per valors, estabilitat 
laboral, motivació, formació, cohesió i innovació són els valors de l’estructura organitzativa.    
 

L'organització i el Bé Comú  

Fer possible i visible una gestió orientada a la millora de la qualitat, la sostenibilitat i l’eficiència 
dels serveis al ciutadà, gràcies a l’autonomia de gestió, la clau del nostre èxit. Així com, avaluar 
l’impacte de la nostra activitat als grups d’interès, que fa possible la nostra raó de ser, per dur a 
terme les opcions més favorables que garanteixin la sostenibilitat i compromís amb l’entorn. 
(Propòsit). 

Així, en funció dels grups d’interès establerts per l’EBC, hi destaca:   
 

A. Proveïdors  
• Selecció dels proveïdors amb criteris d’igualtat, objectivitat i independència. 
• Relacions llargues empresa-proveïdor. 
• Disposem de certificats de proveïdors responsables amb el medi ambient. 

 
B. Propietaris i proveïdors financers 

• El 100% de la propietat de l’empresa la tenen els mateixos treballadors. 
• Contractació d’assegurances complementàries per cobertures d’accidents laborals, atenció 

sanitària als treballadors i descomptes als familiars directes. 
• Inversió en materials i projectes que repercuteixen en la seguretat i eficiència de la empresa. 
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C. Persones empleades 
• Contractes principalment indefinits. 
• Flexibilitat i autonomia en la realització de les tasques. 
• Possibilitat de formació per desenvolupar amb més eficiència el lloc de treball. 

 
D. Clients i altres organitzacions 

• Accessibilitat al servei sanitari. 
• Comunicació multicanal. 
• Activitats comunitàries i recerca pròpia. 

 
E. Entorn Social  

• Programes propis d’atenció a grups vulnerables. 
• Es treballa en la pressa de consciència d’estalvi energètic, recursos i sostenibilitat. Com a 

precedent l’EAP Sardenya ha estat el primer Centre Sanitari d’Espanya lliure de mercuri. 
 

Procés de realització de l’informe del Bé Comú 
 
Material  

• Manual BBC Complert 

• Document de suport per a la realització del BBC 

• Matriu BBC 

• Calculadora BBC 

• Articles relacionats 

• Exemple Empresa BBC 

• Presentacions dels diferents Tallers 

• Plantilla dels informes i retorn dels mateixos 

• Contacte Participants 

• Carta suport al projecte 
 
Organització 

• 24/01/2019: Presentació Economia del Bé Comú 

• 18/02/2019: Intervenció Dr. Sellarès en la ràdio sobre EBC (programa de Radio4 Economix) 

• 28/02/2019: 1r Taller Economia del Bé Comú: PROVEÏDORS 

• 21/03/2019: 2on Taller Economia del Bé Comú: FINANCERS 

• 25/04/2019: 3r Taller Economia del Bé Comú: PERSONES EMPLEADES 

• 23/05/2019: 4t Taller Economia del Bé Comú: CLIENTS 

• 20/06/2019: 5è Taller Economia del Bé Comú: ENTORN SOCIAL 

http://www.rtve.es/alacarta/audios/economix/
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Espais/instal·lacions de participació en els tallers 
• EAP Sardenya 
• Escola FEDAC Horta 
• CLD/Sorigué 
• Fundació Tres Turons 
• Torre Jussana 

 
Participació interna 

• Jaume Sellarès Sallas, Metge de família i director del centre. 
• Marc Pitarch Salgado, Gerent. 
• Marta Coderch Arís, Metgessa de família i referent en salut comunitària. 
• Mireia Martínez Gil, Infermera. 
• Yolanda Caballero Aceña, Administrativa. 

 
Recursos 

• 5 setmanes de recull 
• 5 persones empleades 
• Procediments i manuals propis 
• Seguiment i estadístiques pròpies 
• Memòries del centre 
• Feina feta Codi de Bon Govern auditat el 2018 
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3. AVALUACIÓ DELS TEMES I ASPECTES 
 

A. ELS PROVEÏDORS 
 

Introducció general sobre Proveïdors 
 
L’EAP Sardenya té establerts procediments propis de gestió revisats anualment i aprovats per 
direcció, entre ells: proveïdors i política de compres. Aquests processos integren la gestió de 
proveïdors, manteniment d’estocs i reposició/renovació, aplicable a tots els productes i serveis 
contractats i comprats. 
 
Hi ha 3 persones encarregades de les compres, de les quals una (administrativa) és la referent 
principal que s’encarrega de les compres/contractacions generals que representa un 80% aprox. del 
volum total, i les altres dos més especialitzades, per l’àmbit d’infermeria (Aux. Infermeria) i 
odontologia (Aux. odontologia), amb coneixements de les especificacions dels productes/serveis. 
No obstant, el responsable de proveïdors i per tant, de la decisió final tant en la contractació com 
de compres és el gerent de l’empresa. 
 
Quan es sol·liciten ofertes es busquen empreses especialitzades del sector i/o empreses que 
ofereixin varis productes i/o serveis de la nostra activitat. Una vegada rebudes les nostres 
demandes,   la contractació de proveïdors es basa en la valoració dels següents criteris (És necessari 
almenys dos dels criteris mencionats):  
 
 Confiança/ referències del proveïdor 
 Si disposa de certificats de qualitat sobre el bé o servei a prestar. 
 Relació qualitat-preu 
 Proximitat 
 Rapidesa 

 
El proveïdor escollit, passa a ser per l’empresa un “proveïdor homologat”, s’elabora una fitxa pròpia 
i s’estableix una relació contractual o mercantil en els termes acordats per les dues parts. 
* En casos de derivacions i proves complementàries derivades de l’activitat assistencial, la proximitat 
al nostre centre és un criteri molt importat per la selecció. 
 
Durant la relació contractual, es fa un seguiment de cada proveïdor i es registren les incidències 
del producte o servei que puguin aparèixer, administrativa o assistencial,  en la fitxa del proveïdor, 
fent una avaluació per prendre la decisió de renovació (re-homologació) o retirada.  
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A1 DIGNITAT HUMANA A LA CADENA DE SUBMINISTRAMENT 
 

A1.1. Condicions de treball i impacte social en la cadena de subministraments  
Evidències 

• El volum de compres es basa principalment en material tipus operacional, així com 

d’infraestructura i administració, per poder exercir la nostra activitat. 

• Els proveïdors de productes/serveis potencials són especialitzats: servei de proves 

complementàries de diagnòstic, serveis tècnics dels equips mèdics, suport/manteniment 

informàtic i de seguretat, consultories i assegurança.  

• Un proveïdor amb segell de comerç just, que inclou pràctiques laborals justes. 

 
Indicadors 

• El tipus de producte/ servei que representa més volum de compres és l’operacional que 

representa un 53% aprox. de l’activitat. 

• Un 74% aprox. dels proveïdors són regionals i representen un 88% aprox. del volum total 

de compres. Dels quals un 10% són empreses de proximitat del dia a dia que són petites i 

familiars, on la dignitat humana no hauria de veure’s afectada. 

• Analitzant les webs dels proveïdors trobem que un 40% aprox. tenen integrat polítiques de 

RSC, dels quals un 30% no són regionals. Són mitjanes i grans empreses que en principi 

tenen la filosofia basada en la responsabilitat social, però desconeixem si la practiquen.  

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
 
Àrees de Millora 

• L’empresa no avalua els riscos dels impactes socials negatius en la cadena de 
subministrament, per tant estaria bé tenir en compte com a criteri de selecció dels 
proveïdors, conèixer les condicions laborals. Per tant, tampoc s’estableixen mesures per 
reduir l’impacte. 

• Tampoc identifiquem els certificats dels productes comprats sota condicions justes. 
 
 
 



 

                  INFORME DEL BÉ COMÚ  

 

 

Referència: XXX.v1 Pàg. 16 de 87 

 

Propostes d’Actuació 
• Tenir en compte el criteri “condicions laborals” en la selecció dels nostres proveïdors. 
• Informació sobre la fabricació dels productes. 

 
 

A1.2. Aspecte Negatiu: Vulneració de la dignitat humana en la cadena de 
subministraments 
Evidències 

• NO s’han avaluat possibles vulneracions de la dignitat humana en la cadena de 
subministrament. 

• Tenim un proveïdor amb segell comerç just. 
 
Indicadors 

• Considerem que un 15% dels proveïdors tenen un impacte social positiu. 
 

Valoració 
Valoració 

0 -20 -50 -100 -200 

                 0 
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A2 JUSTÍCIA I SOLIDARITAT EN LA CADENA DE 

SUBMINISTRAMENTS 
 

A2.1. Actitud ètica amb els proveïdors directes 
Evidències 

• Les empreses més recurrents del dia a dia són de proximitat i s’estableixen vincles positius.  
Les mitjanes i grans empreses especialitzades tenen una filosofia basada en la RSC, i en 
moltes d’elles identifica el treballador com l’eix principal de l’organització, però no podem 
demostrar-ho.  

• La majoria dels nostres proveïdors i els més actuals són de pagament a 30 dies.  
• Considerem que tenim una relació comercial justa i solidaria on mitjançant el diàleg arribem 

als termes acordats per les dues parts, tant de pagament com entrega.  
• Si les condicions laborals del proveïdors canvien (ex: pujada del conveni) es negocia la 

relació i s’arriba a l’acord, mantenint la relació. Mai s’ha donat de baixa un proveïdor per 
aquestes circumstàncies. 

• Alguns proveïdors ja tenen estipulat entregues en 24h o 48h, que solen ser producte més 
“urgent” tipus operacional per poder desenvolupar l’activitat. De la resta, tipus 
infraestructura i administració l’acordat positivament. 

• Amb les empreses grans fem reunions anuals sistemàtiques per valorar el període i fer 
seguiment. 

 
Indicadors 

• Si les condicions laborals del proveïdors canvien (ex: pujada del conveni) es negocia la 
relació i s’arriba a l’acord, mantenint la relació. Mai s’ha donat de baixa un proveïdor per 
aquestes circumstàncies. 

• Els principals criteris de selecció de proveïdors en que ens basem són pel servei que ofereix 
i el preu. 

• Auditoria obtinguda del Codi de Bon Govern sobre la Selecció de proveïdors amb criteris 
d'igualtat, objectivitat i independència. Amb un resultat de 4 sobre 5. 

• Duració mitja de les relacions comercials que suposen més pes econòmic és de 8 anys aprox. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  2   

 
Àrees de Millora 

• Desconeixem si es garanteixen que els proveïdors reben una part justa dels ingressos i per 
tant no s’adopten mesures. 
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Propostes d’Actuació 
• Tenir en compte criteris de preu justes, condicions de pagament i entrega”, o de forma més 

genèrica de “que inclogui criteris relacionats amb la Responsabilitat Social“ com són: 
condicions laborals justes, respectuoses amb el medi ambient, respectuoses amb els 
diferents grups d’interès, etc. 

• Realitzar una “enquesta de satisfacció als Proveïdors”. 
 
 

A2.2. Promoció de la Justícia i la Solidaritat en tota la cadena de 
subministraments 
Evidències 

• L’empresa NO ha realitzat cap actuació per assegurar-se el tracte just i solidari en tota la 
cadena de subministres. Però podem dir que seguim l’estratègia del diàleg i el mutu acord 
perquè la fase de contractació sigui positiva, oberta a revisió i revisable. 

• El criteri de solidaritat i justícia no ha estat establert en el procediment de selecció de 
proveïdor. 

 
Indicadors 

• Tenim un proveïdor amb segell comerç just. l’empresa que ens subministra el cafè està 
certificada i garanteix, principalment, el respecte dels drets humans dels treballadors, a més 
de l’impacte medi ambient. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
Àrees de Millora 

• S’hauria de detectar riscos i establir mesures per promoure el tracte just i solidari. 
 

Propostes d’Actuació 
• Realitzar mapa de riscos en aquesta matèria. 
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A2.3. Aspecte Negatiu: Abús de poder de mercat enfront a proveïdors 
Evidències 

• Considerem que no tenim abús de poder de mercat davant dels proveïdors. Ens regim per 
una relació oberta a la negociació i revisable segons les circumstàncies per ambdues parts. 

 
Indicadors 

• No ho tenim avaluat. 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

                  0 

 
 

A3 SOSTENIBILITAT MEDIAMBIENTAL A LA CADENA DE 

SUBMINISTRAMENT 
 

A3.1. Impacte mediambiental a la cadena de subministraments 
Evidències 

• Des de l’inici de la nostra activitat, som un centre compromès amb el medi ambient i 
conscients del consum que genera la nostra tasca. Procurem optar per sistemes que ens 
garanteixin la màxima efectivitat en la traçabilitat de destrucció de deixalles i reciclatge. 
L’EAP Sardenya ha estat el primer Centre Sanitari d’Espanya lliure de mercuri. 

• La persona principal encarregada de compres busca proveïdors amb visió mediambiental. 
• Els proveïdors principals amb impacte ecològic positiu que coneixem, representen un 7% 

aprox. I són: 
o Ecoloogic: Ús de gots PLA: pel servei assistencial, utilitzem gots compostables. Es 

tracta d’un plàstic ecològic derivat de plantes de cultius sostenibles i recursos 
renovables. Implica una reducció del 62% del CO2 a l’atmosfera. 

o Carttoner: utilitzem tinta reciclable i els cartutxos utilitzats es guarden en unes 
capses especials per reutilitzar.  

o Vencafesa: l’empresa que ens subministra el cafè està certificada amb el segell 
Intermón Oxfam que garanteix, principalment, el respecte dels drets humans dels 
treballadors i del medi ambient. 

o E4 ENERGIA: Ajust de la potència contractada.  
o Casa Ametller: comanda de fruita setmanal amb productes de proximitat i de 

temporada. Ens fan arribar la comanda sense plàstic, bosses de paper i les mínimes 
possibles. 

o Lyreco: Possibilitat d’escollir material d’oficina catalogats com a productes ECO. 
Tenen una gama de productes amb estratègia de desenvolupament sostenible. 

• Destaquem que un 40% aprox. tenen integrat en la web polítiques de RSC, tenint en compte 
el medi ambient. Desconeixem si ho practiquen. 
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• NO tenim avaluat/ quantificat l’impacte negatiu ambiental de productes/serveis. 
 
Indicadors 

● Detectem un 7% aprox com a proveïdor sostenible. 
● Un 14% aprox.  tenen algun tipus de certificat. A més: 

o Una empresa és categoritzada com “eco-friendly” 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 

● Conèixer els materials que s’utilitzen en la cadena de producció i avaluar l’impacte negatiu. 
● Disposar de contenidors de reciclatge específics, ja que en el centre només potenciem el 

paper i cartró.  
● Disposar de contenidor “orgànic”: els gots compostables s’han d’enviar al compost. 
● Com a centre sanitari es generen molts residus difícils de disminuir i molt contaminants 

(guants, xeringues, gasses...) Gran quantitat de material d’un sol ús. 
 
Propostes d’Actuació 

● Incloure criteris ambientals en l’homologació de les fitxes dels proveïdors. 
● Fomentar la reutilització i disminuir el material d’un sol ús. 
● Eliminar les culleretes de plàstic de la màquina de cafè. 
● Reducció del material d’oficina. Potenciar el canvi de material d’un sol ús o de vida curta per 

objectes amb vida més llarga (per exemple bolígrafs recarregables i personalitzats) 
● Conèixer la petjada CO2 dels nostres productes. 
● Deixar de treballar amb empreses amb gran petjada de CO2. 

 
A3.2. Aspecte negatiu: Impacte mediambiental desproporcionat a la cadena 
de subministraments 
Evidències 

• No tenim avaluat l’impacte ambiental negatiu. 
 
Indicadors 

• No ho tenim avaluat. 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

                 0 
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A4 TRANSPARÈNCIA I PARTICIPACIÓ DEMOCRÀTICA A LA CADENA 

DE SUBMINISTRAMENT 
 

A4.1. Transparència i participació democràtica dels proveïdors 
Evidències 

● Seguim l’estratègia del diàleg i el mutu acord perquè la fase de contractació sigui positiva, 
oberta a revisió i revisable. 

● Fem reunions anuals amb els grans proveïdors per fer seguiment i amb els petits és un tracte 
proper i confiança. 

● Tenim un apartat de memòries i transparència a la nostra web on es fa públic la informació 
més rellevant. 

 
Indicadors 

• No ho tenim avaluat 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 

• Desconeixem si els proveïdors estan satisfets amb el nivell de transparència i participació. 
 
Propostes d’Actuació 

• Fer enquestes de satisfacció. 
 

A4.2. Promoció de la transparència i la participació democràtica a la cadena 
de subministraments 
Evidències 

• No s’ha contemplat 
 
Indicadors 

• No ho tenim avaluat 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     
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Àrees de Millora 
• Plantejar-nos que el tema de transparència i participació sigui un criteri de selecció. 

 
Propostes d’Actuació 

• Analitzar les possibles enquestes de satisfacció juntament amb les reunions anuals, per 
detectar possibles mancances i prendre accions. 

 

Punts Forts sobre els Proveïdors 

• Procediment del procés de compres documentat. 
• Revisió anual del procés / Auditoria. 
• Especialització dels proveïdors. 
• La majoria són regionals. 
• Un 40% aprox. tenen integrat en la web polítiques de RSC. Destaquem: 

o Una empresa amb premi "best place to work 2018" (PROCLINIC) 
o Un proveïdor amb condició legal de “centre especial de treball”. (METROPOLIS) 
o Una empresa amb impuls social (CETIR). 

• Disposem, des de l’any 2010, d’un protocol, dins el marc de la certificació ISO, sobre la 
Selecció de proveïdors amb criteris d'igualtat, objectivitat i independència. 

• Estem oberts al diàleg perquè les relacions siguin satisfactòries per les dues parts. 
• No regategem preus. Les ofertes presentades prèviament ajustades les valorem segons els 

nostres criteris i decidim, però no es fa pressió per aconseguir un preu mig, ni 
informem/especulem que hi ha altre proveïdor que és millor per x motiu. Si en el procés de 
negociació rebem alguna contraoferta és de forma voluntària per part del proveïdor. 

• Amb les empreses grans fem reunions anuals sistemàtiques per valorar el període i fer 
seguiment. 

• Cap proveïdor es segueix per estratègia de negoci. 
• Som un centre compromès amb el medi ambient i conscients del consum que genera la 

nostra tasca des de l’inici de la nostra activitat. Procurem optar per sistemes que ens 
garanteixin la màxima efectivitat en la traçabilitat de destrucció de deixalles, reciclatge i 
sostenibilitat. 

• Disposem d’algun certificat de proveïdor en tema mediambiental. 
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B. ELS PROPIETARIS I PROVEÏDORS 

FINANCERS 
Introducció general sobre Propietaris i Proveïdors Financers 
En aquest punt cal remarcar en primer lloc que les opcions d’elecció són limitades, fins el punt que 
ÚNICAMENT el BBVA ens va concedir els crèdits per iniciar la nostra activitat. 
 

B1 ACTITUD ÈTICA EN LA GESTIÓ DELS RECURSOS FINANCERS 
 

B1.1. Independència financera: Autofinançament 
Evidències 

• Hem de mantenir un equilibri entre tenir un bon percentatge de fons propis per a que la 
nostra capacitat de financiació sigui bona, però sense contravenir el Codi De Bon Govern 
que tenim que ens marca unes reserves proporcionades. Aquestes reserves no poden 
superar segons el Codi el valor de 90 dies de contracte amb el CatSalut. Estem per sota 
d’aquest valor.  

 
Indicadors 

• El percentatge de fons propis es del 0,42 
• El percentatge del sector es del 0,13 (Sabem realment qui son els d’aquests sector, en cas 

contrari, podríem agafar les EBAs de Catalunya). 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora i Propostes d’Actuació 

• No tenim marge de maniobra per poder fer accions. 
 

B1.2. Finançament extern orientat al bé comú 
Evidències 
La financiació externa de l’empresa és exclusivament amb un Factoring de les factures de la 
Generalitat de Catalunya. Aquest Factoring és amb el BBVA però amb l’Oficina que tenen dins del 
Col·legi de Metges de Barcelona.  
 
El Col·legi de metges té limitat amb el BBVA les inversions que poden fer, i tot i que no es pot 
considerar banca ètica si que aquesta oficina té especial cura en el tracta als metges col·legiats de 
Barcelona i la selecció dels productes financers per els col·legiats, especialment els productes 
d’inversió i estalvi.  



 

                  INFORME DEL BÉ COMÚ  

 

 

Referència: XXX.v1 Pàg. 24 de 87 

 

La capacitat d’incidir en les polítiques bancàries tot i ser limitada, permet que no s’ofereixen als 
clients per exemple productes financers “perillosos” com són les preferents que mai varen ser 
ofertades per l’Oficina, tampoc s’ofereixen productes financers de companyies per exemple 
tabaqueres. 

 
Tanmateix, l’activitat bancaria i asseguradora comporta pel col·lectiu mèdic un retorn a través de 
les empreses del Grup MED de més de 2.000.000 d’euros anuals que s’apliquen íntegrament al 
programa de protecció social del Col·legi. 
 
Les empreses del Grup MED, que són propietat 100 % del CoMB, tenen un codi de bon govern molt 
estricte i que contempla temes com la conciliació, la diferencia màxima entre el millor i el pitjor 
salari, entre molts altres. 

 
Indicadors 

• Factoring amb el BBVA de 900.000 euros 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
Àrees de Millora i Propostes d’Actuació 

• Diversificar amb altres entitats .  
• Estudiar la possibilitat d’establir relacions financeres amb la Banca Ètica. 

 
 

B1.3. Actitud ètica dels proveïdors financers 
Evidències 
A l’empresa treballem amb la oficina del col·legi de metges del BBVA. El Col·legi de metges té limitat 
amb el BBVA les inversions que poden fer, i tot i que no es pot considerar banca ètica si que aquesta 
oficina té especial cura de com i on inverteixen els diners. 
L’assegurança de RC és la del sistema sanitari públic de Catalunya (Concurs públic de la Generalitat 
sense opció a decidir per part nostra). 
 
Les altres assegurances les tenim contractades amb la corredoria del Col·legi de metges de 
Barcelona. El col·legi de metges (que és el propietari de la corredoria) te un codi de bon govern que 
aplica a les empreses del grup MED i en el cas de les assegurances vetlla en primer lloc per la 
seguretat i protecció dels metges i dels pacients que atenen. Recordar que els guanys de la 
corredoria s’apliquen al Programa de Protecció Social del Col·legi de Metge 
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Indicadors 
• BBVA 
• Corredoria assegurances Col·legi de Metges 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
Àrees de Millora 

• Estudiar la possibilitat d’establir relacions financeres i contractació d’Assegurances amb la 
Banca Ètica.  

 
Propostes d’Actuació 

• Donar prioritat a les assegurances ètiques amb segell Ethsi. 

B2 ACTITUD SOLIDÀRIA EN LA GESTIÓ DELS RECURSOS FINANCERS 
 

B2.1. Gestió dels recursos financers de forma solidària i orientada al bé comú 
Evidències 

• La nostra empresa té prohibit per estatuts des de l’origen de la mateixa i pel Codi de Bon 
Govern la repartició de dividends als accionistes. 

• La disminució de sous per assegurar el 100% de la plantilla i preservar la viabilitat de 
l’empresa. 

 
Indicadors 

• No hi ha repartiment de dividends 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
    8 

 
Àrees de Millora 
 
Propostes d’Actuació 
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B3 INVERSIONS SOSTENIBLES I ÚS DELS RECURSOS FINANCERS 
 

B3.1. Caràcter ambiental de les inversions 
Evidències 

• L’empresa inverteix contínuament en la substitució i renovació del material informàtic, de 
servidors, clínic, aparells d’electromedicina, etc. per poder garantir la seguretat i l’eficiència 
de la nostra feina. 

• S’han fet inversions tenint en compte els impactes ambientals. Es va substituir tota la 
il·luminació del centre per il·luminació LED. Es van instal·lar detectors de presència, 
comptador de temps, detectors de lluminositat, etc per tal de reduir el consum elèctric. 

• Es van substituir el consum de gots de plàstic per gots reutilitzables. 
• Vam ser el primer centre d’Espanya lliure de mercuri (quan encara no era una obligació). 
• L’empresa fa una gran inversió en la Unitat de Recerca del centre així com en el Projecte de 

Docència, fet que repercuteix directa i indirectament sobre la població a la que atenem. 
 
Indicadors 

• Factures. 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 
 
Propostes d’Actuació 
 

B3.2. Inversions financeres orientades al bé comú 
Evidències 

• No tenim inversions financeres 
 
Indicadors 
- 
 
Valoració 

Valoració  
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
Àrees de Millora i Propostes d’Actuació 
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B3.3. Aspecte negatiu: Dependència de recursos perjudicials per al 
mediambient   

NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 
Valoració  

0 -20 -50 -100 -200 

                 0 

 
 

B4 PROPIETAT I PARTICIPACIÓ DEMOCRÀTICA 
 

B4.1. Distribució de la propietat orientada al bé comú 
Evidències 

● Els treballadors de l’empresa són els propietaris. Actualment un 47%  de la plantilla són 
socis/es. 

● Tots els treballadors tenen accés a comprar participacions de l’empresa en el moment que 
vulguin. El numero de socis ha anat augmentant al llarg dels anys i ha anat disminuint el 
grau de concentració del capital. Recentment s’ha aprovat canviar l’estructura de la societat 
d’administrador únic a consell d’admistració. 

 
Indicadors 

• El 100% de la propietat de l’empresa la tenen els treballadors de l’empresa. 
 
Valoració 

Valoració  
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
    9 

 
Àrees de Millora 
● Afavorir la compra de participacions de l’empresa per part de tots els treballadors i seguir amb 

la progressió positiva d’increment de nº de socis, així com disminuir el grau de concentració del 
capital. 
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Propostes d’Actuació 
• Estudiar les mesures per afavorir la compra de participacions. 

 
 

B4.2. Aspecte negatiu: Oferta pública d’adquisició (OPA) hostil  
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 
Valoració  

0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 

Punts Forts sobre els Propietaris i Proveïdors Financers 
• Tenim un bon percentatge de fons propis però sense desviar-nos del que ens marca el Codi 

de Bon Govern. 
• No tenim inversions financeres, i les que tenim són obligades, donat que ens exigeixen un 

dipòsit fixe. 
• L’empresa te contractades assegurances complementaries per cobertures d’accidents 

laborals, atenció sanitària als treballadors i amb descomptes als familiars directes. 
• La nostra empresa té prohibit per estatuts i pel codi de Bon Govern la repartició de 

dividends. 
• En algun moment passat, degut al retràs per part de la Generalitat en els seus pagaments i 

per tant el deute acumulat, els treballadors de l’empresa (accionistes i no accionistes) vam 
decidir de forma participativa la disminució dels nostres respectius sous amb l’objectiu de 
mantenir la totalitat de la plantilla i preservar la viabilitat de l’empresa.  

• La filosofia de l’empresa prioritza la permanent inversió en materials i projectes que 
repercuteixen en la seguretat i eficiència de la nostra feina, en detriment de l’acumulació 
de capital que podria permetre inversions financeres. 

• Tots els propietaris formen part d’algun grup d’interès de la organització, sent els 
treballadors qui posseeix la totalitat de la propietat i el dret de vot. 
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C. LES PERSONES TREBALLADORES 
Introducció general sobre les Persones Treballadores 
Les persones són el valor principal de la nostra organització. Els nostres professionals podran 
treballar en condicions de seguretat i confort, tindran possibilitats reals de promoció i de millora de 
la seva capacitació, mantenint un nivell de competència professional òptim. Amb aquesta finalitat 
oferim plans de formació i el reconeixement més alt per crear un equip cohesionat, sòlid i 
permanent en el temps. 
 

C1 DIGNITAT HUMANA EN EL LLOC DE TREBALL 
 

C1.1. Cultura de l’organització orientada a les persones 
Evidències 

• A nivell general, l’autogestió  es regeix per una cultura organitzacional orientada a i per les 

persones. (Recollit en el decàleg de les EBAS_ACEBA: www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-

de-les-eba.htm).  

• Les persones són el valor principal de la organització. Els valors que fonamenta la nostra 

tasca són compromís amb les persones, encoratjar al professionalisme, potenciar la recerca 

i la innovació, integritat i conducta ètica, transparència, excel·lència, eficiència i innovació.  

o Recollit en l’Estratègia de la empresa: missió, visió i valors: 

www.eapsardenya.cat/qui-som/missio-visio-i-valors/ 

o Promogut amb l’entrega del manual d’acollida, quan s’incorpora un nou treballador 

o estudiant. 

• La política de RRHH també es fonamenta i contempla la creació d’un equip de persones 

amb els valors de: professionalisme, implicació en totes les àrees de gestió i la satisfacció 

dels mateixos. Per aconseguir-lo la política es basa en: estabilitat laboral, flexibilitat, 

autonomia, comunicació i desenvolupament professional. (Recollit en el procediment de 

RRHH). 

o D’aquesta manera, la cultura de l’autogestió també s’integra en els treballadors 

dotats de flexibilitat i autonomia en les seves responsabilitats. (Ex: Registre 

d’agendes professionals). 

o També, tenim casos de reducció de jornada laboral per tema familiar o formatiu. 

Quan s’ha comunicat la necessitat,  sempre s’ha resolt positivament. (Registre de 

contractes laborals). 

http://www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-de-les-eba.htm
http://www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-de-les-eba.htm
http://www.eapsardenya.cat/qui-som/missio-visio-i-valors/
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• Disposem d’una Taula de Mesures de conciliació de la vida personal i laboral que 

contempla la qualitat del lloc de treball, la flexibilitat laboral, desenvolupament professional 

i ajuda a les famílies. Totes elles pensades per augmentar la qualitat de vida i el benestar de 

les persones que treballen en l’empresa amb el convenciment de què aquestes 

repercuteixen en el desenvolupament personal i familiar, progrés professional, millora del 

rendiment en el lloc de treball, en la millora de l’absentisme, major compromís amb 

l’organització i en l’establiment d’un millor clima laboral. Són mesures que també 

persegueixen la igualtat entre homes i dones. (Registre en el reglament intern de la empresa 

i manual d’acollida). Ex: possibilitat de tenir 2 tardes lliures per tothom, guàrdies de 

divendres tarda i dissabtes matí rotatòries, flexibilitat per acompanyament a familiars i 

dependents, flexibilitat per necessitats i actes educatius dels fills, estabilitat laboral – 

contractació indefinida excepte substitucions. 

• Disposem d’una Intranet (Minerva) entesa com una eina de comunicació i col·laboració 

amb accés a tots/es treballadors/es que permet publicar notícies de tots els avenços/ 

iniciatives, donant lloc a un espai de millora de comunicació interna i alhora un espai 

d’agraïment, motivació i felicitació als companys/es, fent equip. També es registren les 

activitats externes (Ex: jornades, congressos, reunions).  

• NO s’han fet enquestes de clima laboral / Satisfacció del personal. 

 
Indicadors 
Tall Dades 2017 del Codi de Bon Govern (Auditat): 
 
N= 50 treballadors 
 

o Antiguitat mitja de la plantilla= 9 anys aprox. 
o Antiguitat per Categoria 

 
Categoria Total % Antiguitat mitjana 
Aux. Administratiu/va 11 22% 5,5 anys 
Of. Administratiu/va 4 8% 10 anys 
Estadística 1 2% 12 anys 

Informàtica 2 4% 5 mesos 
Medicina de família 12 24% 11 anys 
Infermeria 12 24% 6,5 anys 
Aux. Clínica 2 4% 8,5 anys 
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Pediatria 3 6% 14 anys 
Odontologia 2 4% 8,5 anys 
Treball social 1 2% 11 anys 

 50   
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Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   4  

 
Àrees de Millora 

• NO s’han fet enquestes de clima laboral / Satisfacció del personal. 
• La flexibilitat en poder canviar el tipus de contracte laboral segons les circumstàncies 

personals sovint no repercuteix directament en la disminució de l’assignació / càrrega de 
tasques. 

• Promoure la RSC. 
• Promocionar activament els possibles plans de formació per part de l’empresa. 
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Propostes d’Actuació 

• Dintre del grup de RSC d’ACEBA, actualment s’està treballant conjuntament la realització 
d’una enquesta de clima laboral comuna a totes les EBAS. Prevista pel setembre 2019. 

• Revisió i redistribució de tasques 
 

C1.2. Promoció de la salut i seguretat en el lloc de treball 
Evidències 

• Que els nostres professionals puguin treballar en condicions de seguretat i confort forma 

part també dels valors de l’EAP Sardenya. Recollit en l’Estratègia de la empresa: missió, 

visió i valors: www.eapsardenya.cat/qui-som/missio-visio-i-valors/ i promogut des del 

primer dia amb l’entrega del manual d’acollida. 

o Es fa formació i reciclatge en matèria de seguretat laboral i suport vital bàsic (RCP) 

a tot el personal del centre. Nota: el risc més alt en seguretat laboral és de punxades 

per part del personal assistencial, el qual té un protocol de ràpida actuació. 

• Disposem d’un procediment en matèria d’ambient i seguretat laboral que contempla les 

accions encaminades a afavorir un ambient laboral adient per al desenvolupament 

professional i personal de les persones i garantir la seva seguretat i salut en el treball.  

Aquestes obligacions es concreten en les següents accions: evitar riscos, avaluació dels 

riscos que no es puguin evitar, combatre els riscos en el seu origen, planificar la prevenció i 

organitzar un sistema de prevenció a la empresa.  

o Centre sense fum 
o Espai físic confortable (mobiliari, il·luminació, neteja...) 
o Mitjans tècnics adequats per al desenvolupament del treball 
o Foment de hàbits de vida saludable, ex: fruita a la sala de descans 

 
• Si es produeix l’accident de treball o la malaltia professional, l’EAP Sardenya té contractada 

una Mútua d’accidents de treballs i malalties professionals per a la gestió d’aquestes 
contingències. Així mateix, l’empresa compta a una assegurança pels casos d’accidents. 
També: 

o Assegurança mèdica amb una bonificació per part de l’empresa del 50% de la 
mensualitat.  

o Descompte especial de l’assegurança per als familiars de primer grau. 
o Descomptes i ajudes a les persones i familiars per als serveis privats de la Clínica 

Sardenya (40% de descompte per al treballador; 15% per als familiars). 
 
 
 

http://www.eapsardenya.cat/qui-som/missio-visio-i-valors/
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• S’ha implementat mesures de millora com per exemple en l’ergometria, incorporant 

cadires amb raspall, reposapeus i reposa mans. 

• De forma anual s’ofereix als treballadors/es del centre realitzar una revisió mèdica laboral. 

• En el 2018 es va promocionar l’aplicació Workrave, que pretén evitar que els usuaris 

d'ordinadors desenvolupin o agreugin malalties professionals com la síndrome del túnel 

carpià, lesions de tensió repetitives o la miopia. El programari bloqueja periòdicament la 

pantalla i es dirigeix a l'usuari a través de diversos exercicis d'estirament, els insta a prendre 

un cafè i estableix un límit de temps de treball diari després de la qual automàticament 

activa una acció, com ara suspendre la màquina. Els interessats podien demanar la 

instal·lació en el seu PC i programar-ho amb flexibilitat i autonomia, però no va tenir èxit. 

• Des del Sardenya es va crear i potenciar el Grup Balint pel grup metges/sses residents de 

medicina i d’infermeria amb l’objectiu d’organitzar trobades i desenvolupar un treball 

personal i en grup, potenciar la capacitat de pensar sobre els seus propis sentiments i 

pensaments envers la relació metge-pacient, millorant la salut a la feina a través de 

compartir experiències. 

• No tenim controlat el número de dies en que les persones treballadores venen a la feina 

malalts però, l’empresa disposa de 2 dies sense baixa laboral. Si es superen els 3 dies, 

s’haurà de sol·licitar i presentar la corresponent incapacitat temporal (baixa laboral).  

 
Indicadors 

• Formació en material de seguretat laboral (nº hores i persones): per tot el personal fixe. 
Inscripcions. 

• Accidents laborals: registre dels fulls de sol·licitud mútua d’accidents. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora 

• Mesura de la satisfacció del personal a través d’enquestes de clima laboral. 
• Creació d’espais/temps de salut per les persones treballadores (ex. Mindfulness, eines de 

gestió de les emocions, estiraments, etc). 
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Propostes d’Actuació 
• Considerem que podríem fer una enquesta específica pel nostre centre que inclogui valorar 

els riscos psicosocials, estudiar si tenen lloc per prendre accions. Per ex: teràpies de 
grup/equip. 

 
 
C1.3. Diversitat i igualtat d’oportunitats 
Evidències 

• El concepte de diversitat no el tenim contemplat en cap document/registre i la empresa no 
l’ha fomentat però mai s’ha fet discriminació. 

• Ens regim pel concepte d’igualtat d’oportunitats. Les persones són el valor principal de la 
nostra organització i totes tenen les mateixes oportunitats d’accés i en el seu lloc de treball. 

 
Indicadors 

• % Baixes de paternitat i maternitat. Durant el 2018, hem tingut una maternal. Pròximament 
tindrem una paternal i maternal.  

 

 

En la valoració global de l’indicador es mostra els % quan a sexe.  
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• En quan l’edat, la mitjana de la plantilla total és de 42 anys aprox. 
o Edat per categories: 

Atenció usuari: 33 anys 
Administració: 37 anys 
Infermeria: 38 anys 
Medicina de Família: 50 anys 
Pediatria: 58 anys 
Odontologia: 50 anys 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 

• Contemplar el concepte de diversitat en algun protocol d’actuació. 
 
Propostes d’Actuació 

• En cas d’alguna vacant, contemplar la diversitat social i adaptar el procés de selecció en 
grups de persones infrarrepresentades. 

 
 
C1.4. Aspecte Negatiu: Condicions de treball indignes 
Evidències 

• No existeixen condicions laborals indignes. Una de les mesures de la conciliació és 

l’estabilitat laboral. La contractació és indefinida excepte substitucions. (Indicadors Bon 

Govern d’ocupació de qualitat i ocupació estable, mencionats en l’apartat C1.1.). Però fem 

menció a 2 aspectes millorables : 

o A propòsit de la flexibilitat en poder canviar el tipus de contracte laboral segons les 

circumstàncies personals, sovint no repercuteix directament en la disminució de 

l’assignació / càrrega de tasques.  

o Es detecten persones d’un mateix equip amb les mateixes condicions, amb 

diferències respecte l’assignació de tasques. 

• En situació de crisi i inestabilitat empresarial, les persones sempre han estat l’eix principal 

de l’organització i s’ha implementat mesures que asseguraven el manteniment del total de 

la plantilla. 
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Indicadors 

• Registre d’actes, resultats de votació i/o cartes de negociació en el Comitè de l’organització. 

Valoració 
Valoració 

0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 

C2 CARACTERÍSTIQUES DELS CONTRACTES DE TREBALL 
 
C2.1. Remuneració 
Evidències 

• La política salarial bé recollida en el procediment de reconeixement i avaluació de les 

persones, com a conjunt d’orientacions que tenen com a finalitat la distribució 

equitativa de les quantitats assignades per la retribució dels treballadors, segons les 

seves habilitats, responsabilitats, eficàcia i implicació requerida per al desenvolupament 

eficient de les seves tasques. 

o Retribucions fixes 

 La prioritat és la conservació dels llocs de treballs 

 Es prioritza la contractació indefinida i a temps complert 

 Les remuneracions s’estableixen per categories  

• La retribució més baixa d’una persona (a temps complert i que ha estat vinculada tot 

l’any) ha estat al voltant 1,6 vegades el salari mínim interprofessional 2017. 

• La diferència entre la retribució mínima i la màxima (per a treballadors a jornada 

complerta) en les EBA no supera la relació 1 a 8. En l’EAP Sardenya, el sou més elevat 

no ha superat en 6 vegades el sou més baix. 

• Només els aux. Administratius tenen l’opció de fer de forma voluntària hores extres, 

quan hi ha pics de feina. (Ex: campanya de vacunació grip) 
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Indicadors 
Indicadors Codi de Bon Govern auditat 2018 
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Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   4  
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Àrees de Millora 
• NO s’han fet enquestes de clima laboral / Satisfacció del personal. La seva realització podria 

aportar molta informació de la percepció dels treballadors/es amb possibilitat de detectar 
casos en que per la situació personal del/a treballador/a sigui just o saber si treballen també 
en un altre lloc, detectant casos de “vulnerabilitat”. 

 
Propostes d’Actuació 

• Aplicació Enquesta  
 

C2.2. Horari laboral 
Evidències 

• Hi ha possibilitat de controlar l’horari però no ho fem. La cultura de l’autogestió integra els 

treballadors de flexibilitat i autonomia en les seves responsabilitats. (Ex: Registre 

d’agendes professionals). 

o D’aquesta manera, no hi ha un compliment exacte de les hores de contracte laboral. 

• No es fomenten les hores extres.  
o Només els aux. Administratius tenen l’opció de fer de forma voluntària hores extres, 

quan hi ha pics de feina. (Ex: campanya de vacunació grip).  
o En casos que no són aux. Administratius, de forma puntual i voluntària, si s’han fet 

més hores pel volum de feina, després s’ha compensat amb dies. 
 

• L’horari laboral del torn del matí és de 08:00h a 15:00h. El torn de la tarda de 13:00h a 
20:00h. 

o En el tancament del centre, l’equip més vulnerable és el del torn de la tarda ja que 
no solen sortir puntual, per les visites imprevistes que retarden les agendes i 
l’activitat en general. 
 Es va protocol·litzar en el cas dels administratius que només es quedés una 

persona vigilant, de forma rotativa, i aquesta l’endemà entrava més tard o 
sortia abans. 

 
Indicadors 
Del Codi de Bon Govern. N= 50, any 2017 
 
Hores/ semanals 
de contracte Total % 
5 h 1 2% 
9 h 1 2% 
21 h 3 6% 
28 h 3 6% 
30 h 2 4% 
35 h 40 80% 

 50 100% 
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• En quan les hores extres dels Aux. Administratius hi ha un registre en la Intranet que 

anoten els mateixos administratius perquè ho tinguin en compte en comptabilitat. 
 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 

• La flexibilitat en poder canviar el tipus de contracte laboral segons les circumstàncies 
personals sovint no repercuteix directament en la disminució de l’assignació / càrrega 
de tasques i fa que determinades persones continuïn treballant des de casa. 

 
Propostes d’Actuació 

• Revisió i redistribució de tasques 
• Aplicació d’enquesta específica pel nostre centre que inclogui valorar els riscos 

psicosocials, estudiar si tenen lloc per prendre accions. Per ex: teràpies de grup/equip 
 
 
C2.3. Condicions de treball i conciliació 
Evidències 

• Una de les mesures de la conciliació és l’estabilitat laboral. La contractació és indefinida 
excepte substitucions i casos de reducció de jornada, de forma voluntària. (Indicadors Bon 
Govern d’ocupació de qualitat i ocupació estable, mencionats en l’apartat C1.1.) 

 
Indicadors 

• Codi de Bon Govern. Dades del 2017. 
 
Tipus contracte Total % 

Indefinit 45 90% 
Temporal 5 10% 

 50 100% 
 

• % persones amb reducció de jornada = 10% aprox. de la plantilla total. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   6  
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Àrees de Millora 
• Compensar d’alguna manera els becaris i estudiants en pràctiques. 

 
Propostes d’Actuació 

• Tiquets pel transport als becaris i estudiants 
 
C2.4. Aspecte Negatiu: Contractes de treball injustos 
 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 

C3 PROMOCIÓ DE LA RESPONSABILITAT MEDIAMBIENTAL DE LES 

PERSONES EMPLEADES 
 

C3.1. Alimentació durant la jornada laboral 
Evidències 

• No tenim cantina. Però la sala de descans està dotada de facilitats per poder portar el dinar 

de casa i menjar bé. 

• A les reunions llargues s’acostuma a contractar càtering saludable o safates de pica pica de 

proximitat. 

• Foment d’hàbits de vida saludable, ex: fruita de proximitat a la sala de descans cada 

setmana i de forma diària: aigua, cafè del comerç just i 2 consumicions/dia de la màquina 

de begudes. 

• Quan es fan els sopars d’empresa, es passa una enquesta per tenir en compte les dietes/ 
alimentació especial de les persones. 
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Indicadors 
• No ho tenim avaluat 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  2   

 
Àrees de Millora 

• Canviar la màquina de refrescos per aigua o menjar saludable, productes ECO. 
• No tenim una política per escrit de la organització sobre alimentació sostenible. 

 
Propostes d’Actuació 

• Establir polítiques/protocols d’actuació sobre aquest tema. 
• Realitzar un decàleg sobre alimentació saludable durant la jornada laboral i deixar-lo penjat 

a la sala de descans. 
 
 
C3.2. Mobilitat sostenible al lloc de treball 
Evidències 

• Les varietats de desplaçament dels nostres treballadors/es són: cotxe, transport públic, 
bicicleta i a peu. 

o La majoria venen de lluny i és necessari el cotxe. 
 
Indicadors 

• Una persona té vehicle elèctric. El director. 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora i Propostes d’Actuació 
 

● Promoció activa del transport públic per part de l’empresa.  
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C3.3. Cultura de l’organització sostenible i sensibilització amb el medi 
ambient 
Evidències 

● Som un centre compromès amb el medi ambient i conscients del consum que genera la 
nostra tasca. Procurem optar per sistemes que ens garanteixin la màxima efectivitat en la 
traçabilitat de destrucció de deixalles i reciclatge. 

o Residus sanitaris Grup III i IV: els residus sanitaris especials els gestiona una empresa 
especialitzada. 

o Ús de gots PLA: pel servei assistencial, utilitzem gots compostables. Es tracta d’un 
plàstic ecològic derivat de plantes de cultius sostenibles i recursos renovables. 
Implica una reducció del 62% del CO2 a l’atmosfera. 

o Comerç Just: l’empresa que ens subministra el cafè està certificada amb el segell 
Intermón Oxfam que garanteix, principalment, el respecte dels drets humans dels 
treballadors i del medi ambient. 

o Ús de tòners reciclables: utilitzem tinta reciclable i els cartutxos utilitzats es guarden 
en unes capses especials per reutilitzar. 

o Reciclatge de piles: a l’entrada del centre disposem d’un contenidor especial per 
dipositar-les. 

o Reciclatge de paper i cartró: una vegada emmagatzemat, el contenidor de paper i 
cartró es treu al carrer (dimarts, dijous i dissabtes) i és recollit pels serveis de 
recollida gratuïta de l’Ajuntament. També, estalviem l’ús de paper gràcies a les 
nostres tecnologies. 

o Estalvi d’energia: instal·lació de leds i detectors d’il·luminació a les àrees de 
personal autoritzat per estalviar energia i recursos. Per les guàrdies dels dissabtes, 
el centre disposa d’un protocol d’enllumenat en què només s’encenen aquells 
passadissos on passaran consulta. 

o Instal·lació d’un sistema d’osmosi: pel consum d’aigua intern, per tal de minimitzar 
l’impacte de l’ús d’envasos i substitució dels gots d’un sol ús per gots reutilitzables. 

o Instal·lació d’aixetes amb sensor: les aixetes d’ús públic funcionen amb sensor per 
assegurar un consum responsable d’aigua. 

● Compra de materials d’oficina sostenibles. 

 
Indicadors 

● Registres de recollida i destrucció de deixalles. 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 

• No s’ha fet formació en matèria ambiental. 
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Propostes d’Actuació 
• Formació sobre reduir, reutilitzar i reciclar. 
• Realitzar un decàleg sobre estalvi i eficiència energètica durant la jornada laboral i penjar-

lo en un lloc visible. Ex: Primer pis. 
• Plantejar-se un objectiu anual sobre sostenibilitat i duu a terme accions en equip per 

complir-ho, fer seguiment i avaluació. Ex: Reduir un 10% el consum energètic, reduir el 
consum de paper, aprofitar al màxim els tòners....). 

 
C3.4. Aspecte negatiu: Promoció i tolerància en front a l’actitud 
mediambiental irresponsable 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 

C4 TRANSPARÈNCIA I PARTICIPACIÓ DEMOCRÀTICA INTERNA 
 

C4.1. Transparència interna 
Evidències 

● Anualment es fa la reunió del resultat de l’empresa amb els treballadors/es socis.  
● Tenim un apartat de transparència en la web amb informació econòmica 
● Anualment es convoca la reunió de la junta general de la Societat Equip d’Atenció Primària 

Barcelona-Sardenya, SLP.  
● Cada reunió de la junta d’accionistes, el director, administrador i advocat de l’organització, 

presenten el balanç anual de l’organització, explicant punt per punt cada partida i 
pressupost. 

● Es permet en tot moment de la reunió, la interrupció per part dels accionistes per resoldre 
dubtes. 

● El 9 d’abril 2019 es realitza la proposta de canvi de l’Òrgan d’Administració Únic a Òrgan 
Col·legial, Consell d’Administració. 

 
Indicadors 

● Reunió anual de junta d’accionistes. 
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Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 
 
Propostes d’Actuació 
 

C4.2. Legitimació de la direcció 
Evidències 

● En la Junta d’Accionistes s’aprova la direcció. Revisió anual del càrrec. De professió metge 
de família. 

● Actualment s’ha fet el pas d’Administrador únic a Consell d’Administració. Com a mínim un 
51% hauria de ser socis professionals, segons la llei de les SLP. 

● El Consell Administrador està format per 5 professionals del centre (4 de medicina i 1 
infermeria). 

 
Indicadors 
● Revisió anual del càrrec de direcció de l’organització a la junta d’accionistes. 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 
● Afavorir la compra de participacions de l’empresa per part de tots els treballadors i seguir amb 

la progressió positiva d’increment de nº de socis. 

 
Propostes d’Actuació 

● Estudiar les mesures per afavorir la compra de participacions. 
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C4.3. Participació de les persones empleades a la presa de decisions 
Evidències 

● Les grans decisions es fan a les juntes d’accionistes. 
● Les decisions fonamentals de l’organització es prenen a la reunió anual de d’accionistes. 
● La cultura d’autogestió promou i permet la lliure expressió d’opinions, i l’aportació d’idees 

per millorar els processos de treball que son valorats i estudiats per l’organització. 
● S’han creats grups de millora i s’estan implementant millores. 

o Grup de processos 
o Grup d’aguts 
o Grup de docència 

● Des de l’equip de qualitat també s’ha creat un mapa de riscos dels diferents departaments 
per prendre accions. 

 
Indicadors 
● Acta reunió de la junta d’accionistes. 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 

● Representació del treballadors no accionistes. 
 
Propostes d’Actuació 

• Bústia de dubtes/suggeriments per part de treballadors no accionistes que es puguin 
comentar a la reunió d’accionistes. 

 

C4.4. Aspecte negatiu: Impediment del comitè d’empresa 
Evidències 
L’empresa no està obligada a tenir Comitè d’empresa i en tenim. Ho va promoure i es va iniciar des 
del març del 2011. 

 
Indicadors 

● Registre d’actes/convocatòries. 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 
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Punts Forts sobre les Persones Treballadores 
• Les nostres entitats són organitzacions responsables amb la salut de les persones i amb el 

seu entorn. Som equips compromesos amb els nostres treballadors, proveïdors i amb la 
societat a la que servim.  (Recollit web ACEBA: www.aceba.cat/ca/compromis-
social/responsabilitat-social-corporativa.htm). 

• Des dels inicis les EBAS segueixen una filosofia de compromís social i actualment la 
responsabilitat social s’ha integrat en la cultura empresarial i les línies estratègiques de les 
nostres entitats de salut, formant part de manera transversal de tots els processos, 
metodologies de treball i dinàmiques d’equip. Amb aquesta nova dimensió, les EBAs 
treballem conjuntament 5 grans àrees, totes elles es fonamenten en els objectius de 
desenvolupament sostenible fixats per les Nacions Unides, que inclou la dimensió laboral. 
(Recollit web ACEBA http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/eixos-estrategics-
rsc.htm). 

• Flexibilitat en poder canviar el tipus de contracte laboral segons les circumstàncies 
personals. 

• Oferim plans de formació per desenvolupar amb més eficiència el lloc de treball. 
• En una nova incorporació s’entrega al treballador un manual d’acollida amb un resum de la 

cultura de la empresa que inclou la taula de mesures de conciliació. Accessibilitat de la 
informació! 

• Formació contínua en matèria de salut i seguretat laboral 
• Protocol d’actuació en casos d’accidents 
• Disposició i flexibilitat contínua per part de l’empresa en la millora de seguretat i confort. 
• En cas de malaltia comuna, hi ha 2 dies sense baixa laboral. 
• Igualtat d’oportunitats/ no discriminació 
• Plantilla relativament jove. 
• En l’EAP Sardenya, el sou més elevat no ha superat en 6 vegades el sou més baix. 
• Flexibilitat i autonomia 
• Es fomenten mesures i formació per a què les persones gestionin de forma conscient el seu 

horari laboral i les hores extres. 
• Predomina la contractació indefinida. 
• És possible adaptar el contracte a cada situació individual. 
• Com a professionals de la salut es fomenta la vida saludable. 
• Les persones que es desplacen amb bicicleta tenen la facilitat de deixar-la en un dels 

magatzems. 
• Per jornades i reunions s’afavoreix el transport col·lectiu. (Ex: autocar, cotxe compartit) 
• En ocasions s’ha evitat la mobilitat gràcies a l’ús de les TIC (Ex: videoconferència, Skype). 
• L’EAP Sardenya ha estat el primer Centre Sanitari d’Espanya lliure de mercuri. 
• S’han implementat mesures i actualment s’està treballant per implementar/millorar més 

des del grup RS d’ACEBA. 
• Presentació anual del balanç de l’organització, exposició i resolució de dubtes dels 

accionistes per part de la organització. 
• Canvi de direcció del centre: d’Òrgan d’Administració Únic a Òrgan Col·legial, consell 

d’Administració. 
• Reunió de la junta d’accionistes on cadascú pot aportar la seva opinió, resolució de dubtes. 

 

http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/responsabilitat-social-corporativa.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/responsabilitat-social-corporativa.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/eixos-estrategics-rsc.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/eixos-estrategics-rsc.htm
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LA CLIENTELA 
Introducció general sobre la clientela 
En el cas de la nostra organització, entenem per clients principals als nostres usuaris, que són usuaris 
del Sistema Públic de Salut, i la nostra raó de ser. Aquest fet condicionarà la particularitat de la 
nostra relació amb ells, que dista molt d’una relació empresari – client. 
Però, no ens em hem d’oblidar que també som un centre universitari i de recerca. Així que, també 
tenim públic que són estudiants, professionals de la salut i altres empreses de salut. 
 

D1 ACTITUD ÈTICA AMB LA CLIENTELA 
 

D1.1. Comunicació transparent amb la clientela 
Evidències 

• El CatSalut garanteix l’atenció sanitària de cobertura pública a tota la ciutadania de 
Catalunya. Per tal que els serveis sanitaris de les diferents línies assistencials arribin a 
tothom de manera efectiva i amb qualitat, disposa a tot el territori d’una xarxa de centres 
que constitueixen el sistema sanitari integral d’utilització pública de Catalunya (SISCAT).  
L’adquisició de nous usuaris és principalment per padró on el CatSalut assigna el centre a 
l’usuari segons l’adreça (https://catsalut.gencat.cat/ca/centres-sanitaris/) 

 
• El principi de la nostra actuació amb ells i les seves necessitats, sobretot en l’àmbit sanitari, 

està basada en les Guies de Pràctica Clínica, en les que està recollida i analitzada l’evidència 
científica que justifica la major part de les seves recomanacions.  

 
• La nostra comunicació amb la ciutadania, a través de les Xarxes Socials (Facebook i Twitter), 

no està marcada per l’objectiu de “venda”. Per tant, no necessitem fer màrqueting ni 
publicitat per guanyar “usuaris/es” (però de forma puntual sí hem fet  sobre el nostre model 
de gestió i com a centre docent). La nostra activitat a la xarxa està dirigida a: 

1.  L’educació i promoció de la Salut (difusió d’activitats que realitzem al centre, 
difusió dels continguts web, recomanacions d’hàbits saludables, establir relació de 
la ciutadania amb el que l’envolta, comunicant activitats del barri, tot el que suposi 
actius en salut...). 

2. Interacció: per complementar els canals de comunicació́ bidireccional ja existents 
(atenció́ telefònica i presencial). 

3. Crear xarxa com a seguidors d'un model pioner com és el de l'autogestió i activitat 
relacionada amb la recerca i la docència (som centre universitari). 

 
• En quant a la transparència, des de la pàgina web de l’EAP-Sardenya exposem: 

o Els informes econòmics anuals  
o Estatuts 
o Contracte amb el CatSalut 
o Plec de Clàusules Administratives 
o Certificat última Auditoria 
o Organigrama 

https://catsalut.gencat.cat/ca/centres-sanitaris/
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o Memòries anuals de tota l’activitat en el centre 
• Per altra banda, comptem amb un Procés de Reclamacions/agraïments/ suggeriments a 

l’abast dels nostres usuaris (tenim els fulls a disposició dels usuaris, en llocs visibles i 
accessibles per a tothom), sobre qualsevol aspecte relacionat amb la seva atenció i estança 
al centre. Aquest està formalitzat pel CatSalut, mitjançant un aplicatiu, on s’han de fer 
constar sigui el tipus que sigui de petició, i on valoren aspectes com la resposta donada, el 
temps que s’ha trigat en donar-la, etc.  

o El temps de resposta establert a l’usuari és de 15 dies, la resposta inclou l’exposició 
de les gestions que ha generat la reclamació fins ser ressolta, i també informació 
sobre accions de millora.  

o Si es creu convenient, s’ofereix al reclamant la possibilitat d’una entrevista 
personal. 

Periòdicament es realitza un anàlisi de les reclamacions amb l’objectiu de planificar mesures de 
millora. 
 
Indicadors 

• Nº de Reclamacions/agraïments/suggeriments durant 2018 
 

Nº Tipus 

8 Reclamacions 
2 Suggeriments 
4 Agraïments 

 
*El temps mig de resolució de les reclamacions són de 15 dies. Els suggeriments es tenen en 
compte, es valoren i es resolen positivament. Els agraïments sempre al capital humà. 
 

• Xarxes socials: Es fa un seguiment mensual i anual de l’activitat. Durant el 2018, a nivell 
general el nostre nombre de seguidors a Facebook i a Twitter ha experimentat un 
augment progressiu. Tot i això, en general aquest creixement ha estat inferior 
respecte el de l'any passat tant en nombre de seguidors com en altres indicadors. 
Però podem estar satisfets: seguim mantenint les nostres posicions als rànquings! 
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En referència a Facebook, ocupem un any més la cinquena posició (respecte de les 9 possibles). Hem 
sumat 58 seguidors nous, arribant a un total de 364. No obstant això, han estat 45 seguidors menys 
respecte a l'increment de 2017, que va ser de 103. 

Pel que fa a Twitter, mantenim la nostra merescudíssima segona posició (de les 10 que hi ha) amb 
un total de 1254 seguidors. N'hem guanyat 258! Malgrat tot, són 78 menys que els que vam guanyar 
en el període anterior (336). 

En referència a la resta d'indicadors: 

A Facebook, el nombre de visites a la pàgina han augmentat (de 159 cada mes de mitjana durant 
l'any 2017 hem passat a 168 al 2018) però l'abast ha sofert una disminució molt notable: de 3078 a 
1329. Les interaccions també són inferiors: de 1812 han baixat a 929. Això respon al canvi 
d'algoritme o EdgeRank d'aquesta xarxa social a principis de 2018 que dificulta la visibilitat de les 
pàgines al mur dels usuaris. 

A Twitter, el nombre de visites al perfil ha passat de 1384 a 1126 però les impressions han 
augmentat de 19090 a 19608. 

És important mencionar que les diferents campanyes de salut comunitària als mitjans socials de 
l'EAP Sardenya, especialment la de 'I tu, com et cuides?', han afavorit enormement la interacció amb 
el nostre públic. Els mesos amb xifres més positives pel que fa a l'abast i a les impressions, 
coincideixen amb el període en el qual vam publicar la major part de les fotografies que formaven 
part d'aquest projecte. 

• El temps de resposta en les xarxes està dintre de les 24h.  
• El professional que desenvolupa el paper de community manager es una professional 

administrativa que dedica 7h aprox. setmanals a aquesta tasca. 
• 79 Publicacions de notícies a la web. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   6  

 
Àrees de Millora 

● La comunicació sempre és una àrea que es pot millorar  
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Propostes d’Actuació 
● Acabar de desenvolupar un projecte que va formar part dels primers anys de la organització 

i que tenim pensat rependre en breu. Li diem “Comitè de Pacients”. Pretén ser un espai 
participatiu, liderat per la cap d’administració i la treballadora social del centre, en el que 
qualsevol dels usuaris pugui participar activament manifestant les seves necessitats, 
suggeriments i accions comunitàries, i a partir del qual nosaltres poder seguint dissenyant 
mesures de millora assistencial. 

 
 

D1.2. Accessibilitat 
Evidències 

• La nostra organització, sobretot la que correspon a la part assistencial a la que tenen accés 
els usuaris, està localitzada en una planta baixa. L’entrada disposa d’una rampa, de manera 
que qualsevol persona amb problemes de mobilitat té garantitzada la seva accessibilitat. Si 
en alguna ocasió, la persona ho necessita, disposem d’una cadira de rodes per facilitar la 
seva mobilitat pel centre.  

o En el cas de que estigui profundament afectada, tant medicina, com treball social i 
infermeria oferim la possibilitat de realitzar l’atenció al seu domicili. 

o Permetem l’accés dels gossos pigall que acompanyen a les persones invidents. I 
disposem d’un espai on es poden quedar els que no ho són mentre atenem als seus 
propietaris.  

o Si algú ho necessita, des del mostrador, ens encarreguem d’avisar-li un taxi, i fins i 
tot d’ajudar a l’usuari a accedir-hi. 

 
• Tot i que la majoria dels serveis assistencials tenen la seva llista d’espera, qualsevol persona 

que precisi atendre’s, se l’atén el mateix dia, al centre o al domicili (en cas de malaltia greu 
o perquè no es pot desplaçar).  
 

• Amb les activitats comunitàries ajudem, promovem i contribuïm a la salut integral de la 
nostra població i a què les persones més desafavorides també puguin tenir al seu abast 
serveis i recursos de salut, un dels pilars fonamentals de l’estat del benestar. Exemple: Grup 
d’Exercici Físic Terapèutic en el que varis professionals s’han capacitat amb l’objectiu 
d’eliminar una barrera geogràfica d’usuaris amb necessitats específiques. 

 
Disposem de varis Canals de Comunicació: 

• Tots els dies fem trucades telefòniques a les persones que han demanat aquest tipus 
d’atenció.  

• Comptem amb un circuit de “Visites no Presencials”, que pretén donar agilitat a gestions 
burocràtiques en el menor temps possibles i amb la mínima incomoditat per l’usuari 
(renovació de medicació, realització d’informes mèdics, etc) 

• Disposem del servei de “Consulta Virtual”, que ofereix un entorn segur per a que els usuaris 
puguin fer consultes mèdiques que no precisen d’atenció presencial. 

• Previ consentiment del pacient, anualment recomanem activitats de prevenció i promoció 
de la salut (vacunació grip) a través de missatge SMS al mòbil. 

• Disposem de Televisions als passadissos del centre, on contínuament s’exposa contingut de 
promoció i prevenció de la salut, propers esdeveniments i tallers de promoció de la salut, 
etc. Es tracta de un circuit tancat d’informació pels nostres usuaris. 
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• També mostrem cartells d’informació a les taules de les consultes dels professionals 
sanitaris, on informem al pacient de tallers, cursos, esdeveniments relacionats amb la 
promoció de la salut. 

• A través de les xarxes socials i pàgina web del centre, s’informa a l’usuari de totes les 
activitats en relació a la prevenció i promoció de la salut, tràmits administratius i contactes. 

• El CatSalut disposa d’un canal: “la meva salut”, des d’on el pacient pot accedir i obtenir tota 
la informació mèdica sobre la seva salut.  

• Si algun usuari només parla en anglès se li assigna a professionals que no tinguin cap barrera 
en aquest aspecte. Respecte a la resta d’idiomes disposem del programa “Universal 
Doctor”, Google Translate, així com una gran predisposició per part dels professionals. Tot i 
així el Cat Salut disposa d’un servei d’intèrpret telefònic. 

 
En quant als possibles grups vulnerables amb qui tractem al nostre centre: 

• Disposem d’un circuit d’Acollida a les persones Nouvingudes”, que hem definit a partir del 
país de procedència i que portin a Europa menys de 6 mesos. El seu objectiu és disminuir 
les barreres que poden tenir un paper determinant en la seva salut, així com una detecció 
precoç de patologies emergents, amb un abordatge bio-psico-social.  
 

• Tenim un programa propi amb el servei d’odontologia a l’atenció de la dona maltractada, 
disminuïts psíquics, persones sense recursos i persones amb alt risc social, aspecte que és 
valorat prèviament per la treballadora social.  

 

 
Indicadors 
Interconsultes especialistes i altres agendes durant el 2018 
 

 
 

• 14 Pacients atesos programa odontologia social durant el 2018. 
• 1.100 aprox. CUPO Pacients desplaçats reals (3,5% del total de pacients). Són pacients que 

no corresponen al nostre centre però necessiten d’atenció sanitària durant la seva estança 
temporal o per urgències imprevistes). 
 

Valoració 
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Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
    8 

 
Àrees de Millora 

• Segur que podem detectar més grups vulnerables. 
 
Propostes d’Actuació 
Implicar a la major part de l’equip possible en aquest principi d’actuació: 

• Una opció seria crear espais de debat intern per la detecció conjunta de grups vulnerables 
que podem detectar en usuaris del centre (per indicadors, estadístiques…) i desenvolupar 
conjuntament estratègies per donar-los resposta. 

• Participació conjunta en el procés de diagnòstic comunitari del barri per conèixer les 
necessitats reals en salut i treballar-les. 

 

D1.3. Aspecte Negatiu: Publicitat enganyosa i accions comercials no ètiques 
Evidències 

• Des de l’EAP-Sardenya, tota l’atenció que es realitza al ciutadà, tant verbal com escrita 
(xarxes socials, cartells de promoció de salut, informació de salut a les televisions de 
passadissos de consultes,..), es tracta cuidant el llenguatge de gènere, i fugint dels 
estereotips, perquè cada persona pugui ser atesa respectant aspectes bàsics com sexe, 
religió, país de procedència, etc. 

• En iniciatives per par de l’administració pública com la de: Cap al CAP on es fomentava 
l’assistència del pacient als centres de Salut per tal de millorar la seva salut, realitzem una 
crítica constructiva ja que s’ha demostrat que el 80% de la salut es pot millorar amb eines 
externes als centres de salut. D’aquesta manera promovem la generació d’individus 
proactius en la cura de la seva salut. 

 
Indicadors 

● NO APLICA 
 
Valoració 
Valoració  

0 -20 -50 -100 -200 

              0 
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D2 COOPERACIÓ I SOLIDARITAT AMB ALTRES ORGANITZACIONS 
 

D2.1. Cooperació amb altres organitzacions 
Evidències 

• Una de les principals col·laboracions que tenim, és amb la resta d’EBAs de Catalunya 
(actualment 11), a través d’ACEBA, Autogestió en Salut. Tot i que cada centre té les seves 
particularitats, entre tots compartim i treballem conjuntament sobre aspectes importants 
per la nostra activitat, com la Docència, la Recerca, l’economia social i la Responsabilitat 
Social Corporativa, gestió, entre d’altres.  

o Hi ha grups de Treball organitzats formats per persones de diferents centres. Cada 
any es duen a terme les Jornades Aceba, que són un espai de trobada i d’intercanvi 
de coneixement i experiències entre els diferents professionals de tots els centre. 

 
• Particularment a Sardenya tenim col·laboració amb les següents empreses del 3r sector:  

o Fundació Pere Tarrés 
o Banc d’aliments 
o ONG Banc Farmacèutic 
o Banc Solidari Material Ortopèdic Asendi 
o Creu Roja 
o Amics de la Gent Gran 
o Oncolliga 
o Associació de Salut Mental Horta Guinardó (CSMA Horta) 

• I d’altres col·laboracions:  
o Fundació Pasqual Maragall 
o Fundació Kálida 
o Fundació Salut i Envelliment UAB 
o Metges Sense Fronteres 
o Farmacèutics Sense Fronteres 
o Banc de Sang 
o Fundació Josep Finestres 

 
• Des del 2009, la nostra Unitat de Recerca forma part del Institut d’Investigació Biomèdica 

Sant Pau, que neix de l’associació natural i integració que ha tingut lloc entre els diferents 
centres que formen el seu Campus Biomèdic. La missió de l’IIB Sant Pau és millorar la salut 
i qualitat de vida de les persones a través de la producció i difusió del coneixement científic, 
la generació d’innovació sanitària i la seva aplicació en la pràctica clínica i la política 
sanitària. 

o Al llarg de la trajectòria en recerca hem rebut diferents premis. En el 2013, per 
exemple va ser el premi IV Jornada IIB Sant Pau, per l’estudi EUROPREVIEW. 
Aquest fet consolida la gran tasca i reconeixement que dona lloc a la cooperació 
d’altres entitats del sector, tan públiques com privades.  

• L’Institut d'Investigació en Atenció Primària Jordi Gol (IDIAP Jordi Gol) és un institut 
consolidat dins el camp de la recerca biomèdica de l'Atenció Primària, a nivell d’Espanya. 
L'EAP Sardenya col·labora per tal de desenvolupar conjuntament activitats de recerca i 
coordinar recursos destinats a la investigació clínica i epidemiològica, recerca amb 
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medicaments i recerca en serveis sanitaris, així com activitats de formació i difusió de 
coneixements. 

• Aequalis és un estudi impulsat per la Fundació Salut i Envelliment de la UAB i l'EAP Sardenya, 
amb la col·laboració de RecerCaixa. L'estudi pretén millorar la salut de les persones grans 
que viuen en zones urbanes desfavorides mitjançant una intervenció grupal que té lloc a 
diferents centres d'atenció primària. "Promovent l'autocura, l'alfabetització en salut i el 
capital social en persones grans d'àrees urbanes socioeconòmicament desfavorides: un 
assaig clínic per reduir les desigualtats". 

o L'estudi va ser premiat com al Millor Projecte de Recerca SEMFYC 2016. 
 

• L’any 2016 es va constituir formalment el Grup de Treball de Salut Comunitària, que entre 
d’altres objectius, té com a principals la creació de “Xarxa” en el Barri del Baix Guinardó. 
Una xarxa que comparteixi l’interès i la disponibilitat de millorar la salut i el benestar de les 
persones que viuen i treballen al barri.  

o Més concretament, el 11 d’abril, va quedar constituïda la Taula de Treball en Salut 
del Baix Guinardó, promoguda i liderada des d’aquest grup de treball. Aquesta està 
formada per diferents professionals que treballen al barri, des de farmacèutics, 
guàrdia urbana i mossos d’esquadra, personal dels centre cívics, de biblioteques, 
psiquiatres (infantils i d’adults), treballadors socials, pediatres, personal del 
Districte, referents de l’Agència de Salut Pública de BCN, metges de família, una 
psiquiatra, etc així com algun representant de la ciutadania com de l’associació de 
veïns del barri, alguna mare del grup de lactància, etc però amb menys 
representació.  

 
• Aquest any hem participat en la olimpíada solidaria de Barcelona Salut Games, entre 

diferents professionals del sector sanitari i els diners recaptats de Sardenya s’han destinat 
a la Marató de TV3. 

• El servei d’odontologia privada col·labora amb la l’Associació És per tu. Consisteix en un 
programa de salut bucodental pels nens/es que provenen d’Ucraïna on es fan revisió 
bucodental. Encara que es realitza per la part de Clínica Sardenya (privada) en el 
desenvolupament de la tasca hi ha recursos humans, hores, i infraestructura de la part 
pública, fent un treball en equip. 

 
Indicadors 

• 1 Jornada anual ACEBA 
o Reunions amb ACEBA/any. (Registre d’actes) 

• 16 Reunions del Grup Salut comunitària (2018). 
• 13 Premis en la Unitat de Recerca. 
• Col·laboració amb Institut d’Investigació Biomèdica de Sant Pau. (Memòries IIB Sant Pau). 
• Col·laboracions amb IDIAP Jordi Gol (Memòries IDIAP Jordi Gol) 
• 2 visites a l’any amb 1 setmana d’estada en el centre de Fundacions (F. Pasqual Maragall) i 

properament Fundació Kálida. 
• 25 revisions bucodentals aprox. nens/es d’Ucraïna./anuals. 
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Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   6  

 
Àrees de Millora 
Millorar la nostra col·laboració directament en la nostra regió d’influència, és a dir, en el propi barri 
on treballem i on viuen les persones a les que atenem. Identificar i consolidar la xarxa d’actius 
(MAPEIG). 
 
Propostes d’Actuació 
Desenvolupar un model assistencial amb major Orientació Comunitària, és a dir amb major 
abordatge bio-psico-social de la salut. Crear espais per tenir un òptim coneixement quantitatiu i 
qualitatiu de les necessitats en salut que tenen els nostres clients, mitjançant el desenvolupament 
d’un procés participatiu de Diagnòstic Comunitari de Salut del Barri del Baix Guinardó.  

 
Per a que això es pugui desenvolupar adequadament, cal professionalitzar l’activitat que realitzen 
els professionals implicats en el Grup de Treball de Salut Comunitària. Això vol dir, cal reorganitzar 
part de la seva activitat i tasques assignades.  
 
Organitzem activitats saludables gratuïtes per la població com per exemple, Caminades, Marxa 
Nòrdica, Chi-Kung, etc  
 
 

D2.2. Solidaritat amb altres organitzacions 
Evidències 
Amb diferents organitzacions hem realitzats col·laboracions, com per exemple:  

• Hem fet xerrades d’educació i promoció de la salut en el Casal de Gent gran, també a vàries 
escoles. 

• Hem cedit part de les nostres instal·lacions per la realització de vàries activitats: recollida 
d’aliments (Campanya la fam no fa vacances), exposicions solidàries, recollida de joguines, 
recaptar fons per les fundacions abans esmenades, etc 

• Hem fet gestions de difusió i d’apropar determinats serveis a la gent del barri i al centre, 
com per exemple que algun  Taller del PIAD es realitzi en el nostre centre. 

• En el cas que alguna de les EBAs que conforma ACEBA requereixi personal sanitari, des del 
nostre centre intentem promocionar personal sanitari temporal nostre, per què puguin 
tenir l’oportunitat de un contracte indefinit a una altra EBA. 

 
Indicadors 
Durant el 2018: 

• 3 Xerrades i aules de salut a les escoles 
• 4 Xerrades al Casal d’Avis 
• 1 Taller de  RCP, embenats i ennuegament, als Guies i Scouts Europa. 
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Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 

• Augmentar significativament la nostra participació en l’activitat comunitària amb entitats 
del barri. 

 
Propostes d’Actuació 

• Consolidar un grup de treball comunitari amb professionals sanitaris, que poguessin (dins 
l’horari laboral) participar activament i de manera molt visible en activitats dirigides a la 
comunitat. 

 
 
D2.3. Aspecte Negatiu: Abús de poder de mercat en front altres 
organitzacions 
 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

                 0 
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D3 IMPACTE AMBIENTAL DE L’ÚS I DE LA GESTIÓ DE RESIDUS DELS 

PRODUCTES I SERVEIS 
 

D3.1. Relació “cost-benefici” mediambiental de productes i serveis 
(Eficiència i Consistència) 
Evidències 

● El nostre “producte” és l’activitat assistencial. Per tant, en general creiem que aquest camp 
no ens aplica gaire. Tot i així per desenvolupar la nostra activitat fem servir unes 
instal·lacions, uns aparells, una tecnologia, amb la que podríem relacionar aquests aspectes 
que ja van ser treballats en l’apartat A del procés del Balanç del Bé Comú de la nostra 
organització (veure documents de Proveïdors). 

 
● Procurem optar per sistemes que ens garanteixin la màxima efectivitat en la traçabilitat de 

destrucció de deixalles, reciclatge i sostenibilitat. 
o NO tenim avaluat/ quantificat l’impacte negatiu ambiental de productes/serveis, 

així com l’impacte del desenvolupament de la nostra tasca. 
 
Indicadors 
Document proveïdors apartat A3. 

● Destaquem que un 40% aprox dels proveïdors. tenen integrat en la web polítiques de RSC, 
tenint en compte el medi ambient. Desconeixem si ho practiquen. 

● Un 14% aprox. tenen algun tipus de certificat. A més: Una empresa és categoritzada com 
“eco-friendly”. 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   

 
Àrees de Millora 
● Veure document de Proveïdors 

 
Propostes d’Actuació 

• Minimitzar l’impacte mediambiental de la nostra activitat assistencial, valorant la 
possibilitat d’utilitzar eines innovadores com la derivada del projecte BOHEALTH acrònim 
de 'Boosting Health Sector to reduce its environmental impact using an innovative decision-
making process base on LCA/LCC '.  

• Aquest projecte desenvolupa tota una metodologia per tal de facilitar la pressa de decisions 
per part del centre sanitari, en el moment de decidir quines accions implementar per tal de 
reduir aquest impacte mediambiental derivat de la nostra activitat. 
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D3.2. Ús moderat de productes i serveis (Suficiència) 
Evidències 
Ho relacionarem amb la nostre “producte” principal, que és l’activitat assistencial sobre la salut de 
les persones: 
 

● Som un centre el màxim desvinculat de la Industria Farmacèutica. Només una metgessa del 
centre s’hi relaciona i puntualment. Això inclou a qualsevol professional que estigui 
desenvolupant la seva formació especialitzada amb nosaltres (cap metge resident ha 
dedicat ni un minut a aquest aspecte). De la mateixa manera, no acceptem l’ús de bolígrafs, 
llibretes, etc de propaganda que la industria pugui fer servir de forma més o menys 
subliminal.  

 
● Actualment la despesa de l’assistència a congressos, cursos i jornades formatives dels 

professionals que hi treballem és a càrrec de l’empresa, concretament de la part de recursos 
que cadascú té assignat per formació. 

 
● Basem la nostra pràctica clínica en evitar la realització de pràctiques que no aportin valor a 

la ciutadania, i en conseqüència, millorar la qualitat de la seva atenció. Treballem per 
detectar i evitar procediments que, segons l’evidència científica i el consens d’experts, no 
aporten beneficis per la salut. Per tant intentem promoure la desmedicalització de la 
ciutadania i afavorir el seu apoderament i la seva capacitat d’autocura.  

 
● En relació a aquest últim punt, treballem des de la consulta el poder proporcionar eines als 

pacients perquè puguin realitzar autocures, i treballar en la consciencia de reutilitzar tot 
aquell material que sigui possible mantenint les màximes mesures d’higiene i esterilització. 

 
Indicadors 

● Pressupost de formació dels professionals 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora 

● Millorar l’autonomia de les persones.  
● Desenvolupar, dins de la nostra activitat habitual, activitats no assistencials que incrementin 

la salut i el benestar de les persones.  
● Valorar l’ús de materials de vida més llarga.  
● Formació i conscienciació  de reduir, reciclar i reutilitzar. 

Propostes d’Actuació 
• Professionalitzar la part de la nostra especialitat anomenada Salut Comunitària, la que va 

principalment dirigida a les àrees de millora esmentades.  
• Formació 
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D3.3. Aspecte negatiu: Tolerància en front a l’actitud mediambiental 
desproporcionat i conscient 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 

D4 PARTICIPACIÓ DE LA CLIENTELA I TRANSPARÈNCIA DEL 

PRODUCTE 
 

D4.1. Participació dels clients en la presa de decisions, desenvolupament de 
producte i investigació de mercat 
Evidències 

● Actualment, no disposem de cap circuit de participació desenvolupat. Tot i que, com ja s’ha 
exposat en apartats anteriors, vam disposar de una iniciativa anomenada “comitè de 
pacients”. 

● L’usuari té la llibertat de demanar canvi de metge/sa o infermer/a sempre que ho desitgi i 
sempre se li assigna un de nou.  

● Els pacients disposen de fulls de suggeriments, en llocs visibles i de fàcil accés, que podem 
emplenar per tal d’exposar i deixar constància formal, de crítiques constructives, 
comentaris, i suggeriments per millorar la qualitat assistencial del nostre centre. 

● El seguiment en les xarxes socials també ens proporciona molta informació i participen 
activament. 

● Les necessitats/carències en salut dels nostres usuaris dona lloc a la creació de nous 
serveis/tallers per satisfer-les. 

 
Indicadors 
Indicador de l’apartat D.1.1 

● 2 suggeriments durant 2018. Els suggeriments es tenen en compte, es valoren i es resolen 
positivament.  

o Una petició d’un grup de mares per realitzar un Taller d’alimentació infantil i ja 
començarem la IV Edició. 
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o I l’altre, la petició de visita amb un metge/ssa concret, que va arribar per aquesta 
via.  

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 
● Creació d’espais de participació dels nostres usuaris. 

 
Propostes d’Actuació 

• Acabar de desenvolupar un projecte que va formar part dels primers anys de la organització 
i que tenim pensat reprendre en breu. Li diem “Comitè de Pacients”. Pretén ser un espai 
participatiu, liderat per la cap d’administració i la treballadora social del centre, en el que 
qualsevol dels usuaris pugui participar, manifestant les seves necessitat, suggeriments, 
opinions, queixes, demandes, etc, i a partir del qual nosaltres poder seguint dissenyant 
mesures de millora.  

 
D4.2. Transparència del producte 
Evidències 

● Creiem que el producte, en el nostre cas, és la nostra activitat assistencial. Per tant, per 
poder oferir una transparència absoluta del que realitzem a la consulta, s’ha creat una eina 
digital anomenada “La meva Salut”, des d’on el pacient pot disposar de la seva informació 
personal de salut, i de la seva historia clínica. 

● A la pàgina web de l’EAP-Sardenya, els pacients poden trobar tota la informació vinculant al 
nostre centre (processos administratius, informes de qualitat, memòries econòmiques, 
serveis, professionals, etc). 

● En qualsevol cas, sempre que el pacient ho cregui convenient per la seva salut pot demanar 
al professional una visita de 2ª opinió. El centre facilita que el pacient pugui consultar amb 
un altre professional. 

● El CatSalut disposa d’un canal: “la meva salut”, des d’on el pacient pot accedir i obtenir tota 
la informació mèdica sobre la seva salut.  

 
Indicadors 

• 10.911 visites a la web en l’últim semestre del 2018 (www.eapsardenya.cat) 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
  3   
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Àrees de Millora 

• Millorar la comunicació amb la població usuària del nostre centre per conèixer possibles 
demandes en relació a la transparència de la informació. 

 
Propostes d’Actuació 

• La mateixa que en l’apartar D4.1.: Recuperar la iniciativa del “Comitè de Pacients”. 

 
D4.3. Aspecte negatiu: No declaració de substàncies i mercaderies perilloses 
 
Evidències 
El nostre centre segueix un acurat protocol de gestió de residus derivats de l’activitat assistencial. 

 
Indicadors 

● NO APLICA 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 

Punts Forts sobre la Clientela 
• Les persones són el valor principal de la nostra organització. I els valors que fonamenten la 

nostra tasca són compromís amb les persones, encoratjar al professionalisme, potenciar la 
recerca i la innovació, integritat i conducta ètica, transparència, excel·lència, eficiència i 
innovació.  

• Tenim un sistema de comunicació horitzontal i multicanal amb els usuaris que permet 
conèixer les seves necessitats i satisfer-les en la major part possible.  

• Actius en xarxes, amb seguiment i avaluació. 
• No existeixen barreres arquitectòniques per accedir a l’atenció sanitària del centre. 
• Facilitar l’accés sanitari de la població immigrant. 
• Tenim un sistema de comunicació horitzontal i multicanal amb els usuaris que permet 

conèixer les seves necessitats i satisfer-les en la major part possible.  
• Solidaritat i accessibilitat amb aquells ciutadans vulnerables que necessiten del servei 

d’odontologia (a l’atenció de la dona maltractada, disminuïts psíquics, persones sense 
recursos i persones amb alt risc social). 

• Marcada voluntat en la innovació en quant a la comunicació amb els pacients (xarxes socials, 
SMS, televisions,...), i en quant al tipus de visita mèdica (consulta virtual, sessions 
d’interconsulta, etc.) 

• Activitats comunitàries obertes a tothom. 
• La nostra col·laboració amb ACEBA és un punt fort des de l’inici de la nostra activitat.  
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• Es contemplen les empreses del 3r Sector i sempre s’intenta cooperar. 
• La recerca permet cooperació consolidades amb altres entitats, de finalitat social. 
• La Constitució de la Taula de Salut del Barri permetrà aliances i cooperació amb altres 

entitats. 
• Tenim algunes experiències en: “compartir treballadors”, recursos i tecnologia per donar 

suport a altres organitzacions. 
• Un dels punts forts del nostre centre és la iniciativa de posar en marxa projectes que tenen 

com a objectiu la promoció d’individus proactius en la cura de la seva salut (“Projecte de 
reorientació en l’atenció al pacient amb patologia crònica des de la consulta d’infermeria”, 
SEMFYC 2019), i la constitució de un grup de treball comunitari que empoderi als ciutadans 
en la cura de la seva salut fora i dins del centre sanitari. 

• L’actitud emprenedora, innovadora i propera del nostre centre, fa que constantment 
s’explorin noves estratègies per tal de millorar la qualitat assistencial, així que sempre que 
un usuari realitza un suggeriment, s’estudia i valora. 

• El centre sempre està disposat a proporcionar la informació adient que qualsevol usuari 
reclami. 
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D. ENTORN SOCIAL 
Introducció general sobre l’entorn social 

• L’autogestió es regeix per una cultura organitzacional orientada a i per les persones. 
(Recollit en el decàleg de les EBAS_ACEBA: www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-de-
les-eba.htm) 
 

• Des dels inicis seguim una filosofia de compromís social i actualment la responsabilitat social 
s’ha integrat en la cultura empresarial i les línies estratègiques, formant part de manera 
transversal de tots els processos, metodologies de treball i dinàmiques d’equip. Amb 
aquesta nova dimensió, treballem conjuntament 5 grans àrees (econòmica, laboral, 
ambiental, social i Bon govern). Totes elles es fonamenten en els objectius de 
desenvolupament sostenible fixats per les Nacions Unides. (Recollit web ACEBA 
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/eixos-estrategics-rsc.htm) 

 
• Som una organització responsable amb la salut de les persones i amb el seu entorn. 

Som equips compromesos amb els nostres treballadors, proveïdors i amb la societat 
a la que servim. (Recollit web ACEBA: www.aceba.cat/ca/compromis-
social/responsabilitat-social-corporativa.htm). 
 

• L’EAP-Sardenya és un centre sanitari que té com a objectiu promocionar la salut i cuidar de 
la població assignada, intentant empoderar als individus per a que siguin proactius en la 
cura de la seva salut. 

 
 

E1 PROPÒSIT I IMPACTE POSITIU DELS PRODUCTES I SERVEIS 
 

E1.1. Productes i serveis que cobreixen les necessitats bàsiques i milloren la 
qualitat de vida 
Evidències 

• Realitzem diferents accions i activitats al nostre territori de referència, juntament amb 
altres entitats, institucions i empreses de l’entorn. (veure totes les activitats 
comunitàries: https://www.eapsardenya.cat/serveis/comunitaria/activitats-
comunitaries/) 

 
• Analitzant les 9 necessitats humanes bàsiques: 

o BENESTAR: l’EAP-Sardenya realitza activitats de promoció de la salut (xerrades 
casal d’avis, tallers d’alimentació infantil al centre, taller de taitxí i txikung etc., 
per tal de promoure i contribuir al benestar entre la població assignada i a què 
les persones més desafavorides també puguin tenir al seu abast serveis de salut.  

o PROTECCIÓ I SEGURETAT: Gràcies al treball de l’equip que basa la seva línia de 
treball en el seguiment de les bones pràctiques clíniques i de les guies 

http://www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-de-les-eba.htm
http://www.aceba.cat/ca/les-eba/decaleg-de-les-eba.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/eixos-estrategics-rsc.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/responsabilitat-social-corporativa.htm
http://www.aceba.cat/ca/compromis-social/responsabilitat-social-corporativa.htm
https://www.eapsardenya.cat/serveis/comunitaria/activitats-comunitaries/
https://www.eapsardenya.cat/serveis/comunitaria/activitats-comunitaries/
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terapèutiques, es garanteix la seguretat mèdica i la protecció de la salut dels 
clients del centre. 

o AFECTE/AMOR: La feina realitzada pels professionals del centre no només es 
centralitza en els aspectes estrictament clínics i mèdics que pateixen els 
pacients, sinó que afortunadament els professionals que treballen en aquest 
centre tenen eines emocionals (empatia, solidaritat, altruisme, etc) per tal de 
realitzar un abordatge de les necessitats/problemes emocionals que 
malauradament afecten a la població. 

o EMPATIA: Per tal de realitzar un diagnòstic mèdic adequat, no només s’ha de 
parar atenció i registrar els signes clínics, sinó que en molts casos, s’han de 
detectar els problemes emocionals que generen aquests símptomes i que són 
la causa real d’algunes malalties. Per tal d’arribar fins aquí, l’empatia és 
fonamental. Entendre què pot causar una problema emocional, i sobretot, no 
jutjar a la persona que tens davant. 

o PARTICIPACIÓ: El centre promou activitats de promoció de la salut, interactuant 
amb la població. Exemple: marxa nòrdica, caminades urbanes,... i educació al 
pacient sobre salut des de consulta. 

o OCI/RECREACIÓ: Totes les activitats esmentades abans, promouen la salut i 
també l’oci. També es pretén que la població pugui passar una bona estona al 
nostre centre. Les activitats fan que les persones que no solen sortir de casa, es 
socialitzin, conegui gent, millorant la qualitat de vida. 

o CREACIÓ: Contínuament l’equip treballa en noves idees per incidir en la 
promoció de la salut i en l’empoderament d’individus proactius amb la seva 
salut. Els professionals de l’equip de salut comunitària han consolidat la taula 
de diagnòstic en Salut del Baix Guinardó per tal de poder detectar les 
necessitats de la població i actuar en conseqüència. 

o IDENTITAT: Des de la creació de l’EAP-Sardenya, la línia de treball de la direcció 
ha estat la d’empoderar els seus treballadors en l’autonomia i la gestió de les 
seves pròpies tasques. Això marca una “filosofia de treball” que es reflecteix en 
persones que es responsabilitzen al 100% de la seva feina, que mantenen la 
rigorositat i que són competents en la seva àrea de treball. És un fet que millora 
les relacions entre els propis treballadors i per tant, també amb els clients. 

o LLIBERTAT: Des del primer dia d’existència del centre, cadascun dels 
treballadors pot expressar la seva lliure opinió. Tant el director del centre, com 
als càrrecs alts més directes, són propers i totalment accessibles per tal de 
poder mantenir reunions. 

 
• En el mateix centre disposem de Treballadora Social que és la professional que gestiona 

i informa de tots els recursos socials dels que disposa la població a nivell públic. Aquest 
servei intenta donar les facilitats per gestionar tràmits de “llei de dependència”, 
“teleassistència”, “menjars a casa de l’ajuntament”, “ajuda a domicili”, etc, per tal de 
millorar la qualitat de vida tant del pacient, com de la família i/o veïns.  
 

• Disposem d’un circuit d’Acollida a les persones Nouvingudes”, que hem definit a partir 
del país de procedència i que portin a Europa menys de 6 mesos. El seu objectiu és 
disminuir les barreres que poden tenir un paper determinant en la seva salut, així com 
una detecció precoç de patologies emergents, amb un abordatge bio-psico-social.  
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• Tenim un programa propi amb el servei d’odontologia de la Clínica Sardenya, de 
caràcter privat, que dona servei gratuït o de molt baix cost a l’atenció de la dona 
maltractada, disminuïts psíquics, persones sense recursos i persones amb alt risc social, 
aspecte que és valorat prèviament per la treballadora social.  

 
Indicadors 

• S’ha demostrat que el 80% de la salut es pot millorar amb eines externes als centres de 
salut.  

• Durant l’any 2018 hem realitzat fins a 18 activitats i tallers propis de salut comunitària. A 
més de col·laboracions i participacions. (veure memòria 2018: 
https://www.eapsardenya.cat/qui-som/memories-i-transparencia/ i veure també l’històric 
d’activitats https://www.eapsardenya.cat/serveis/comunitaria/activitats-comunitaries/). 

• Cada 3 anys s’elabora el Pla d'enquestes de satisfacció, PLAENSA, és un projecte del CatSalut 
que avalua la qualitat del servei i el grau de satisfacció de les persones usuàries amb els 
diferents serveis sanitaris públics. A continuació, us presentem els resultats de l’EAP 
Sardenya en comparativa amb el total de Catalunya: 

 

 
Valoració 

Valoració 

https://www.eapsardenya.cat/qui-som/memories-i-transparencia/
https://www.eapsardenya.cat/serveis/comunitaria/activitats-comunitaries/
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0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   6  

Àrees de Millora 

• Continuar amb la taula de diagnòstic de Salut per tal de: 
o  Detectar les necessitats reals en salut de la ciutadania i el barri 
o Conèixer els actius en salut i recursos de la ciutadania i el barri 
o Prioritzar àrees d’intervenció 
o Planificar intervencions comunitàries 
o Avaluar processos comunitaris 

• Reprendre el Comitè de pacients. 

 
Propostes d’Actuació 

• Realitzar enquestes de satisfacció als pacients del nostre centre independentment de les 
del CatSalut. 

• Potenciar el Comitè de pacients 
 
 
E1.2. Impacte social dels productes i serveis 
Evidències 

• Des de l’àrea de salut comunitària s’han posat en marxa diversos tallers per tal de 
fonamentar l’empoderament dels nostres pacients, és a dir, generar una població que sigui 
més proactiva en la cura de la salut. Això només s’aconsegueix donant eines que la 
ciutadania pugui fer servir en el seu dia a dia. 

• Periodicitat activitats comunitàries: 
o Tallers d’alimentació a les famílies d’infants de 6 mesos a 3 anys. Per resoldre 

dubtes sobre què i com han de menjar els més petits de la casa.  
o Taller d’odontopediatria: promoció de les accions preventives davant de les accions 

invasives.  
o Taller de lactància materna: grup format per mares i pares en l’etapa d’alletament 

del nadó. S’expliquen tècniques i es resolen dubtes sobre preses, posicionament, 
conservació de la llet, entre d’altres. Tots els dimarts.  

o Taller massatge infantil: La comunicació mare/pare-fill/a és molt important per al 
desenvolupament del nadó. De manera regular es formen grups d’entre 2 i 8 
mesos. Tots els dimecres.  

o Sortida setmanal de marxa nòrdica i una altra de “caminada urbana” per tal de 
fonamentar l’exercici físic... 

o D’altra banda, també es realitza una taller setmanal de taitxí i txikung per iniciar als 
pacients en aquesta activitat de treball físic i mental. 

o En l’àmbit de la neuropsicologia, hem engegat un taller de neuroteatre, que es 
realitza setmanalment. Està liderat per una neuropsicòloga, i el seu objectiu és la 
millora cognitiva d’aquelles persones amb un deteriorament cognitiu detectat. 

o Mensualment, es realitza una xerrada al casal d’avis sobre temes que els interessin: 
ús racional d’antibiòtics, com actuar davant una cremada, menopausa, etc. 

o Revista ferSalut pròpia de totes les EBAS bimensual. 
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• Odontologia i treballadora social treballen de manera conjunta, valorant aquells casos en 

que el pacient no es pot finançar tot el tractament odontològic. Si el pacient, compleix els 
criteris, el cost del tractament es redueix a l’import que la persona pot assumir. Això provoca 
que la salut buco-dental pugui arribar a tota la població. 

 
Indicadors 

• Les activitats comunitàries segueixen un protocol d’objectius, seguiment i avaluació. Es 
mesura qualitativament i/o quantitativament l’impacte de l’activitat en la salut de la 
persona, pels professionals sanitaris. 

• Les activitats de promoció de la salut en les xarxes socials, podem quantificar l’abast de les 
publicacions i el feedback que hem tingut, mesurant una mica l’impacte, repercussió. 

• Durant el 2018 la població assignada a la nostra àrea ha estat de 19.003 usuaris i la població 
atesa ha estat 16.913.  

• Durant el 2018 s’ha atès 14 pacients amb pressupost social. 
 
Durant el 2018 s’han realitzat: 
Activitats pròpies PEDIATRIA 

• 47 Sessions Taller de Lactància Materna 

• 36 Sessions Taller Massatge Infantil 

• 1 Taller de RCP per a nadons 

• 1 Taller de Mesures a fer davant un ennuegament 

• 2 Tallers d’odontopediatria 

• 136 Revisions escolars odontopediatria (6 i 12 anys). 

• 3 Xerrades i aules de salut a les escoles 

• 2 edicions Taller d’Alimentació (4 sessions/taller) 

• 3 Sessions de Mediació pakistanesos 

• Concurs de Dibuix Saludable 

Activitats pròpies ADULTS I GENT GRAN 

• 1 Taller de la memòria (8 sessions) 

• 4 Xerrades al Casal de Gent Gran Baix Guinardó. 

• Activitats pel Dia Mundial del Alzheimer (21/09): 

o Consulta específica de Tests de memòria 

o Taller Estimula la teva ment – Estimulació Cognitiva. 

• Comitè de pacients 

• Agenda especial d’acollida 
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• Caminades urbanes (Tots els dijous) 

Activitats pròpies xarxes socials 

• 11 imatges divulgatives a la Campanya Salut Activa 

• 12 Prescripcions literàries relacionades amb salut 

•  
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
    9 

 
Àrees de Millora 

• Augmentar els tallers i activitats comunitàries. 
o Això comporta implicar el màxim possible a tot l’equip. 
o Implantar el cronograma de totes les activitats per establir un canal organitzatiu 

amb els professionals. 
 
Propostes d’Actuació 

• A través de la taula de diagnòstic de  salut, conèixer i detectar les necessitats socials de la 
població i poder realitzar tallers adequats a les necessitats reals de la ciutadania. 

 
 
E1.3. Aspecte Negatiu: Productes i serveis que vulneren la dignitat humana 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 
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E2 CONTRIBUCIÓ A LA COMUNITAT 
 

E2.1. Impostos i prestacions socials 
 
NO APLICA 

• El centre no rep cap ajuda ni subvenció. 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 
 
Propostes d’Actuació 
 

E2.2. Contribució voluntària a la comunitat 
Evidències 

• L’EAP Sardenya col·labora amb vàries fundacions lliurant l’espai del centre perquè les 
fundacions puguin captar subscriptors, donar-se a conèixer, etc. 

o Fundació Pasqual Maragall 
o Fundació Kálida 

• De manera voluntària els usuaris/es col·laboren amb la comunitat, posant en marxa una 
iniciativa que tracta de reutilitzar el material ortopèdic. Totes aquelles persones que ja no 
utilitzen material d’ajuda a la mobilitat el poden deixar al centre, i d’aquesta manera el 
centre ho gestiona per tal de que una altra persona que ho necessiti ho pugui utilitzar. El 
material ortopèdic subjecte a préstec és: cadira de rodes, crosses i/o caminadors. 

• A través de les xerrades al casal i de les activitats d’activitat comunitària ( taller de taitxí i 
txikung, taller d’alimentació, marxa nòrdica, caminades urbanes, taller de neuroteatre,...) 
es realitza un impacte en el barri, no només a nivell de salut sinó que dona lloc a que el 
professional interactuï amb la població, que la ciutadania el conegui dins i fora del centre, i 
que es treballin aspectes com la solidaritat, la col·laboració i la confiança. 

• Encara que l’activitat comunitària està dintre de la jornada laboral, a vegades per necessitat 
hi ha hagut implicació voluntària dels professionals fora del seu horari. 

• Aquest any, el centre ha participat en una Olimpíada Solidària. El recaptat s’ha destinat a la 
Marató de TV3. 
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Indicadors 
• Recursos: les persones de l’equip de comunitària i les hores dedicades a les activitats. 
• 2 visites a l’any de les Fundacions durant una setmana d’estada. 
• Registre de préstecs de material ortopèdic. 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora 

• Motivació de més personal del centre en les activitats de salut comunitària. 
 
Propostes d’Actuació 

• Fomentar la participació de més professionals en la salut comunitària a través de la direcció 
del centre, responsables d’equips i intranet del centre. 

 
E2.3. Aspecte Negatiu: Elusió i evasió fiscal 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 
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E2.4. Aspecte Negatiu: Falta de prevenció en front la corrupció 
Evidències 

• Tenim implantat un manual de prevenció de delictes amb una empresa externa de gestió 
integral de riscos penals. 

o Disposem d’un canal de denúncia. 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

                 0 

 
 

E3 REDUCCIÓ DE L’IMPACTE MEDIAMBIENTAL 
 

E3.1. Impacte absolut / Gestió i estratègia 
Evidències 

● Llum: Determinats espais del centre tenen sistema de detecció de persones. Només s’encén 
la llum amb el pas d’algú. 

● Quan el centre tanca, s’apaguen totes les llums del centre. El personal administratiu que 
tanca el centre, ho comprova. Només queden les llums d’emergència.  

o Protocol específic d’enllumenament pels dissabtes de guàrdia. 
● Aigua: Els lavabos del pacients tenen aixetes amb detecció de mans. 
● Consum de paper: L’informàtic va detectar que s’imprimien documents que després mai 

recollia. Per tant, va proposar posar en marxa un sistema per tal de reduir aquesta despesa 
de paper. 

o Des de fa pocs dies, s’ha implantat un sistema a la impressora general: es pot 
imprimir únicament quan detecta la targeta nominal de cada professional. 
D’aquesta manera, és el propi professional qui pot seleccionar el 
document/documents que vol imprimir. Aquesta ha estat una eina de sensibilització 
i de pressa de consciencia. 

● Ús de gots compostables per l’activitat assistencial. 
● Substitució dels gots d’un sol ús per gots reutilitzables. 
● Ús de tòners reciclables 
● Punt de reciclatge de piles 
● Reciclatge de paper i cartró 
● Fruita de proximitat i ecològica. 
● Material d’oficina eco 
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Indicadors 
● Registre de factures d’electricitat, aigua 
● Comandes proveïdors. 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
 1    

 
Àrees de Millora 

● No tenim avaluat l’impacte de la nostra activitat. 
● Productes d’esterilització que no tinguin impacte mediambiental. 
● Cercar material reutilitzable o prendre mesures alternatives. 

 
Propostes d’Actuació 

• Treballar en la cerca de productes per esterilitzar que tinguin un impacte mediambiental 
menor i realitzar una eliminació adequada d'aquests productes. 

 
 
E3.2. Impacte relatiu 
Evidències 

● En relació amb les altres EBAS, no seria concloent ja que no tenim el mateix volum i per tant, 
la activitat que es genera no és proporcional. 

● Desconeixem altres empreses del sector. 

 
Indicadors 

• No tenim mesurat l’impacte de la nostra activitat. 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
0     

 
Àrees de Millora i Propostes d’Actuació 

● Realitzar un mapa de riscos sobre el tema per prendre accions a curt i llarg termini. 
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E3.3. Aspecte negatiu: Infracció de la normativa mediambiental i impacte 
desproporcionat 
NO APLICA 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 

Valoració 
0 -20 -50 -100 -200 

              0 

 
 
 

E4 TRANSPARÈNCIA I PARTICIPACIÓ DEMOCRÀTICA DE L’ENTORN 

SOCIAL 
 

E4.1. Transparència 
Evidències 

● Accessibilitat de la informació. Tota la població pot disposar de la informació del centre, a 
la web de l’EAP-Sardenya. 

o Allà poden consultar les memòries del centre, dades econòmiques, propers tallers, 
iniciatives del centre, els professionals integrants del centre, etc.  

● Disposem de la bústia de suggeriments. A través d’aquest canal es va engegar el Taller 
d’Alimentació com a petició d’un grup de mares. 

 
Indicadors 

• Resum estadístiques últim semestre 2018 web  
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Les 10 pàgines més visitades de la web:  

 
 

Valoració 
Valoració 

0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora 
● Tornar a posar en marxa el Comitè de Pacients. 

 
Propostes d’Actuació 

• Incloure l’informe final del projecte pioner d’Economia Bé Comú un cop finalitzat per tal 
que la població pugui tenir accés i consultar-ho. 

 
 

E4.2. Participació de l’entorn social a la presa de decisions 
Evidències 
Els pacients i integrants del barri on es situa el centre, poden interactuar amb l’EAP-Sardenya a 
través de diferents canals: xarxes socials (facebook, twitter), full de suggeriments ( a disposició de 
l’usuari al propi taulell del centre i s’ha de fer per escrit), i a través de la taula de diagnòstic 
comunitària. Aquesta última iniciativa, ens ajudarà a detectar les necessitats socials de la comunitat. 
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Indicadors 
● Nº de visites a xarxes socials. Treballat en el tema anterior. 
● Durant el 2018,  2 suggeriments, però va ser en grup. Pel tema taller alimentació. 
● Taula de diagnòstic comunitari. Actualment hi participen: 

o 20 entitats 
o 4 pacients 

 
Valoració 

Valoració 
0 1 2 – 3  4 – 6 7- 10 
   5  

 
Àrees de Millora 
● Reprendre el comitè de pacients. 

 
Propostes d’Actuació 

• Potenciar la difusió al centre a través de les televisions de passadissos, i cartells de taulell, 
on es fomenti la participació dels usuaris en la taula de diagnòstic de salut i comitè de 
pacients . 

 

E4.3. Aspecte negatiu: Manipulació de la informació i falta de transparència 
NO APLICA 
 
Evidències 
 
Indicadors 
 
Valoració 
Valoració  

0 -20 -50 -100 -200 

                0 
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Punts Forts sobre l’Entorn Social 
• Les persones són l’eix principal de l’organització.  
• Responsabilitat social integrada en la cultura empresarial. 
• Som un centre d’atenció primària, que disposa de servei de treball social en el mateix centre, 

per tant, el nostre impacte social en la població assignada i en el barri és alt i integral. 
• Disposem de programes propis que atenen els grups més vulnerables. 
• Equip de Salut Comunitària. 
• Les activitats d’impacte social suposen el dia a dia en el nostre centre. (Veure memòria de 

l’activitat: https://www.eapsardenya.cat/qui-som/memories-i-transparencia/) 
• Activitats de promoció de la salut tant dins com fora del centre. 
• Es treballa en la pressa de consciència d’estalvi energètic i de recursos. 
• El nostre centre disposa de pàgina web actualitzada setmanalment per una professional de 

l’EAP-Sardenya i una community manager per les xarxes socials. 
• També disposem de les teles del centre. 
• Una persona de l’equip administratiu dedica part del seu temps laboral a l’actualització de 

les xarxes socials i respondre les preguntes i opinions. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

https://www.eapsardenya.cat/qui-som/memories-i-transparencia/
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4. BONES PRÀCTIQUES   
Som un equip compromès amb els nostres treballadors, proveïdors i amb la societat a la que servim. 
Durant molts anys, i anualment, ens adaptem als criteris que demanen els estàndards de qualitat 
sempre aplicant millores i amb visió de futur en benefici dels nostres grups d’interès. 
 
Seguint en la línia de la millora de la qualitat, la sostenibilitat i l’eficiència dels serveis al ciutadà, 
com a model d’autogestió, destaquem: 
 
1. Acció A  
(Correspondència Informe del Bé Comú: PERSONES EMPLEADES) 

● Flexibilitat i autonomia en la realització de les tasques: La política de RRHH  integra als seus 
treballadors de flexibilitat i autonomia en les seves tasques i responsabilitats. 

 

2. Acció B  
(Correspondència Informe del Bé Comú: CLIENTS) 

● Accessibilitat al servei sanitari. 
 

3. Acció C 
(Correspondència Informe del Bé Comú: ENTORN SOCIAL) 

• Programes propis d’atenció a grups vulnerables: tenim programes propis amb el servei 
d’odontologia a l’atenció de la dona maltractada, disminuïts psíquics, persones sense 
recursos i persones amb alt risc social, aspecte que és valorat prèviament per la treballadora 
social.  
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5. MATRIU DEL BÉ COMÚ 
Versió calculadora: 5.02   
PUNTUACIÓ TOTAL: 321 DE 1000 PUNTS 
 

Valors ► 
Grups interès 
▼ 

Dignitat humana Solidaritat i justícia 
Sostenibilitat 
mediambiental 

Transparència i 
participació democràtica 

A: Proveïdors 

A1: Dignitat humana en 
la cadena de 

subministrament 

A2: Solidaritat i justícia 
en la cadena de 

subministrament 

A3: Sostenibilitat 
mediambiental en la cadena 

de subministrament 

A4: Transparència i 
participació democràtica 

en la cadena de 
subministrament 

0 de 49 0 % 5 de 49 10 % 5 de 49 10 % 5 de 49 10 % 

B: Propietaris i 
proveïdors 
financers 

B1: Actitud ètica en la 
gestió de recursos 

financers 

B2: Actitud solidaria en 
la gestió de recursos 

financers 

B3: Inversiones 
sostenibles y uso de 
recursos financers 

B4: Propietat i 
participació democràtica 

2 de 12 20 % 10 de 12 80 % 7 de 37 20 % 22 de 25 90 % 

C: Persones 
empleades 

C1: Dignitat humana en 
el lloc de treball 

C2: Característiques 
dels contractes de treball 

C3: Promoció de la 
responsabilitat 

mediambiental de las 
persones empleades 

C4: Transparència i 
participació democràtica 

interna 

30 de 99 30 % 40 de 99 40 % 10 de 49 20 % 20 de 99 20 % 

D: Clientela i 
altres 
organitzacions 

D1: Actitud ètica amb la 
clientela 

D2: Cooperació i 
solidaritat amb altres 

organitzacions 

D3: Impacte 
mediambiental de l’ús i de la 

gestió de residus dels 
productes i serveis 

D4: Participació de la 
clientela i transparència 

de producte 

35 de 49 70 % 25 de 49 50% 20 de 49 40% 10 de 49 20 % 

E: Entorn social 

E1: Propòsit i impacte 
positiu dels productes i 

serveis 

E2: Contribució a la 
comunitat 

E3: Reducció de l’impacte 
mediambiental 

E4: Transparència i 
participació democràtica 

de l’entorn social 
40 de 49 80 % 7 de 25 30 % 5 de 49 10 % 25 de 49 50 % 
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6. PLA DE MILLORA
Nº ASPECTE PROPOSTA D’ACTUACIÓ 

PRIORITZACIÓ 
(Escala 1-10) 

1 A4.1 
A4.2 

Conèixer si els nostres proveïdors estan satisfets amb el nivell de 
transparència i participació. (enquestes de satisfacció proveïdors 
anuals). 

2 

A1.1 
A2.1 
A2.2 
A3.1 

Incorporar altres criteris de selecció de proveïdors al procediment 
de proveïdors, com per exemple tenir en compte les condicions 
laborals dignes, condicions de pagament i entrega, filosofia en 
RSC, sostenibilitat. 

3 B4.1 

Estudiar mesures per afavorir la compra de participacions de 
l'empresa per part de tots els treballadors, per garantir la 
progressió positiva d'increment de nº de socis, així com disminuir 
el grau de concentració del capital. 

4 B1.2 Tenir en compte les assegurances ètiques (segell Ethsi) 

5 C.1.3
Tenir en compte el concepte de diversitat en el criteri de selecció 
de personal. (igualtat d'oportunitats/ no discriminació) 

6 Enquesta de clima laboral. 

7 C1.1 Promocionar de forma activa plans de formació. 7 

8 C1.2 
Fer un decàleg d’alimentació saludable en la jornada laboral i 
penjar-lo a la sala de descans. 

7 

9 E3.1 Estudiar com podríem quantificar l'impacte mediambiental per 
detectar riscos elevats i prendre mesures correctores. 

8 

10 E3 Utilitzar paper reciclat 7 

11 
C3.1 Canviar màquina begudes per una altra amb aliments/begudes 

més saludables. 
6 

12 
C3.3 
D3.2 

Substituir en la mesura del possible les papereres per contenidors 
de reciclatge centralitzats 

7 

13 D3.2 Conscienciació sobre l'impacte medi ambiental. 
(Reduir/reciclar/reutilitzar). Objectius anuals. 

6 

14 E1.1 Reprendre el Comitè de pacients 4 

6 

5

7

6

5

8 C1.1 
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Pla d’acció a curt termini 
 

● Estudiar incorporar altres criteris de selecció de proveïdors al procediment de proveïdors, 
com per exemple tenir en compte les condicions laborals dignes, condicions de pagament i 
entrega, filosofia en RSC, sostenibilitat. 

● Estudiar incorporar el concepte de diversitat en el criteri de selecció de personal. (igualtat 
d'oportunitats/ no discriminació) 

● Enquesta de clima laboral. 
● Promocionar de forma activa plans de formació. 
● Fer un decàleg d’alimentació saludable en la jornada laboral 
● Utilitzar/ potenciar paper reciclat. 
● Canviar màquina begudes per una altra amb aliments/begudes més saludables. 
● Substituir en la mesura del possible les papereres per contenidors de reciclatge 

centralitzats. 
● Conscienciació sobre l'impacte medi ambiental. (Reduir/reciclar/reutilitzar). Objectius 

anuals. 
 
 

Pla a mig-llarg termini 
 

● Conèixer si els nostres proveïdors estan satisfets amb el nivell de transparència i 
participació. (enquestes de satisfacció proveïdors anuals). 

● Estudiar mesures per afavorir la compra de participacions de l'empresa per part de tots els 
treballadors, per garantir la progressió positiva d'increment de nº de socis, així com 
disminuir el grau de concentració del capital. 

● Tenir en compte les assegurances ètiques (segell Ethsi). 
● Estudiar com podríem quantificar l'impacte mediambiental per detectar riscos elevats i 

prendre mesures correctores. Mapa de riscos. 
● Promoció activa del transport públic. 
● Reprendre el Comitè de pacients. 
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