A la ciutat de Barcelona, a dia 9 de mar¢ de 2011,

Reunits, d’una part Josep Casajuana Brunet, com a representant de
I'Institut Catala de la Salut, i d'una altra, Pedro Tomas Santos i
Lurdes Alonso Valles, com a representants de Metges de

Catalunya.

En el marc de la potestat negociadora collectiva, i donant
compliment a I'acord de data 11 de desembre de 2008, establert per
aquestes parts en preséncia de la Sra. Cristina Fernandez Junyent
com a representant de la Direccid General de Relacions Laborals
del Departament de Treball de la Generalitat de Catalunya.

Amb aquest acord es desconvocava la vaga anunciada per al
mateix dia, i, tal com diu al seu 5& punt: “ambdues parts es
comprometen a consensuar un document per tal de revisar i garantir
la qualitat de I'atenci6 domiciliaria”. S'adjunta copia d’aquest acord.

S’acorda el segiient PACTE:

Relacié dels criteris de qualitat estructural de
I’atencié meédica domiciliaria a les arees Basiques
de I'Institut Catala de la Salut de I’Ambit Barcelona
Civtat consensuats per la Comissié de Seguiment
de I’Acord de desconvocatéria de vaga del dia 11
de desembre de 2008:

Criteri nim. 1: La durada mitjana de la visita médica domiciliaria de pacient
-agut es de 20 minuts (15 min. de visita + 5 d’enregistrament) més el temps
necessari per al desplacament

Criteri nam. 2: La durada mitjana de la visita médica domiciliaria de pacient
cronic és de 25 minuts (inclou visita i enregistrament) més el femps necessari per
al desplagament

Criteri nam. 3: E/ nombre maxim de visites domiciliaries per hora és de 2

Criteri nam. 4: |’ empresa establira les mesures adients per tal de garantir que
l'atencié domiciliaria es realitzi dins de la jornada laboral del metge. A tal efecte
s’ha de tenir en consideracié el temps mitia de la visita domiciliaria i I hora en
que es genera la demanda. Si malgrat aixo, amb caracter excepcional, l'atencid




al domicili comportés la prolongacié de I'horari establert, aguest excés de
temps es retribuira com a jornada complementaria.

Criteri nam. 5: S’haura de fer triatge de les sol'licituds de visites domiciliaries
agudes, per part d'un professional sanitari de 'EAP. Els professionals que facin
el tnatge podran activar directament el SEM per via telefonica en cas de
considerar que es tracti d'una emergencia, sense haver de desplacar-se
previament al domicili. En horari d’atencié continuada la centralitzacié del
triatge permet sistematitzar-lo i homogeneitzar-lo.

Criteri num. 6: Quan les circumstancies organitzatives generals o les
caracteristiques especifiques de I'Area Basica ho aconsellin, I’empresa aportara
un vehicle com a mitja de transport per fer les visites domiciliaries.

Criteri num. 7: L' empresa haura de facilitar maleti (preferiblement amb rodes)
amb els estris i medicacio per a 'atencio domiciliaria, aixi com telefon mobil i
ordinador portatil. La disponibilitat de mobil i ordinador s'entén lligada a una
organitzacio centralitzada de I'atencié domiciliaria, | no a titol individual.

Criteri nam. 8: L’empresa ha de tenir un protocol d’actuacié per al cas en que
un professional que esta en un domicili es pugui frobar amb una situacié que
atempti a la seva seguretat.

Criteri num. 9: En cas de sospita de confficte en una visita d’atencié
domiciliaria, haura d’haver-hi la opcié de fer la visita acompanyat d’un altre
professional i/o, si fos necessari, de la policia.

Per autoritzacié de signatura del
Director gerent de I'ICS

Josep Casajuana Brunet Pedro Tomas Santos

Gerent Ambit Barcelona Ciutat Representant Metges
de Catalunya
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Lurdes Alonso Vallés
Representant Metges
de Catalunya




