
 

 

ACTA DEL PLENARI DEL CONSELL MUNICIPAL DE SALUT 
 
A Sabadell, a les 7h del vespre del dia 16 de febrer de 2009, a la Casa 
Duran, té  lloc una sessió plenària extraordinària del Consell de Salut, a la 
qual: 
 
HI ASSISTEIXEN: 
 
Sr. Manel Bustos  Alcalde de Sabadell 
Sra. Maria Ramoneda i Roma  Regidora de  Serveis Socials i de Salut 

de l’Ajuntament i Vicepresidenta del Consell 
Sr. Pere Obiols Coordinador de polítiques sanitàries  
Sra. Teresa Corbella Cap de Servei de Salut 
Sra. Elisabet Puigdollers     Tècnica del Servei de Salut 
 
Sr. Mariano Leyes ABDV 
Sr. Josep Estañol ACAF 
Sr. Santiago Pérez Tortosa ACMCB 
Sr. Alberto Capitán ACTUEM-ACTUAVALLÈS 
Sra. M. Teresa Santillana ASSFAC 
Sra. Anna León ASSFAC 
Sra. Lídia Gil Belmonte AVAN 
Sr. Martí Gisbert Martí Creu Roja Sabadell 
Sr. Juan Manuel Rodríguez Muñoz ETHOS 
Sra. M. Elena Canales  TDAH Vallès 
Sr. Miquel Humbert Salut Mental Sabadell 
 
Sr. Manuel Calzado  Consell Dte. 3 
Sr. Juan Hurtado  Consell Dte. 4 
Sra. Elisa Bernat Lecha Consell Dte. 5 
 
Sr. José Fernández Mármol FAV 
 
Sra. Montserrat Baré GM. CiU 
Sra. Maria Salut Mas  GM. d’Entesa per Sabadell 
Sr. Pere Muntal Muns GM. d’ERC 
Sra. Teresa Esteban Peris GM. Socialista 
 
Sra. Montserrat González Ruíz UGT 
 
Sr. Joan Parellada Sabaté  Servei Català de la Salut 
Sra. Carme Esteve  Servei Català de la Salut  
Sr. Antonio Rodríguez González Institut Català de la salut 
Sr.Joan Martí López Corporació Sanitària del Parc Taulí 
 
 
EXCUSEN LA SEVA ASSISTÈNCIA: 
 
Sra. Isabel Bosch 
Sra. Roser Farré 
Sr. David Vinyes 
Sra. Amor Rodríguez 
Sra. Montserrat Royo 



 

 
Ordre del dia: 
 
 

1. Aprovació de l’acta anterior 
2. Constitució de la Comissió específica pel seguiment de les 

actuacions en matèria sanitària a la ciutat. 
3. Actualització de la informació sobre les actuacions del pla 

sanitari 
4. Torn de paraules1 

 
 
Desenvolupament de la sessió: 
 
Inicia la sessió el Sr. Manel Bustos, Alcalde de Sabadell. 
 

1. S’aprova, sense esmenes, l’acta anterior. 
 
L’Alcalde de Sabadell informa del motiu pel qual s’ha convocat aquesta 
reunió extraordinària i informa dels temes que s’hi tractaran: 
 
El motiu de celebrar aquest Ple del Consell de Salut Extraordinari arrel d’una 
moció que es va aprovar al passat Ple de l’Ajuntament del mes de febrer. En 
la moció es proposava crear una comissió específica de seguiment de les 
actuacions en matèria sanitària i sociosanitaria a la ciutat i àrea d’influència. 
Per tant en el Ple del Consell de Salut caldrà que es decideixi qui en formarà 
part i com ha de funcionar.   
 
L’Alcalde destaca que la inversió que s’està fent és la més gran que s’ha fet 
mai (també si la comparem amb la inversió que es fa a altres ciutats), 
precisament pel dèficit històric en aquestes infrastructures. I també afirma 
que, a dia d’avui encara necessitem noves inversions. 
 
Ressalta que és important no equivocar-se i reconèixer el que s’està fent amb 
el compromís de tothom, tot destacant-hi el paper dels qui formen part del 
Consell de Salut (institucions, serveis sanitaris, entitats, sindicats, etc.). En 
aquest sentit considera imprescindible disposar d’un compromís compartit 
per a millorar els recursos sanitaris de Sabadell i àrea d’influència. 
 
Per altra banda l’Alcalde també aprofita per comunicar al Consell la decisió 
que AENA va fer arribar fa uns dies a l’Ajuntament en la qual manifesta que 
poden continuar les obres de la Clínica del Vallès (Aliança) que havien estat 
aturades arrel del conflicte jurídico-polític que es van produir després 
l’accident aeri de l’any 2005, motiu pel qual es van haver d’aturar diversos 
projectes arquitectònics que es realitzaven dins d’una àrea determinada al 
voltant de l’aeroport. Els assistents al Ple es van mostrar molt satisfets amb 
aquesta notícia. Alhora alguns membres van manifestar que desconeixien que 

                                            
1 Per facilitar la lectura de l’acta, les intervencions que van sorgir a propòsit dels temes tractats per 
l’alcalde o al llarg de l’exposició sobre l’actualització de dades del Pla Sanitari s’hi han assenyalat en 
cursiva.  



 

el motiu pel qual les obres d’aquest equipament no avançaven era aquest i que 
hauria set bo que s’hagués comunicat aquesta informació directament al 
Consell, ja que tot i haver-se publicitat a través dels medis de comunicació 
(premsa, ràdio...), no tenien constància d’aquest fet. També reconeixen que 
s’estan fent coses però que no són suficients i cal continuar treballant per tenir 
uns bons serveis sanitaris. 
 
Tot agraint l’assistència, dona la paraula a la Regidora Maria Ramoneda per 
a que continuï el Consell d’acord a l’ordre del dia i  fer el debat per la 
comissió específica de seguiment, que es deixa a consideració del Consell la 
seva composició. Manifesta que quan acabi aquest Consell es continuarà 
treballant i liderant el procés des de l’Ajuntament perquè així s’ha fet 
sempre. 
 
A l’inici de la sessió, un membre de la FAV va repartir fulletons amb la 
informació referida als motius pels quals els seus membres havien iniciat 
una tancada al CAP de Sant Fèlix i que estan relacionats amb la preocupació 
dels mateixos respecte a la situació sanitària de Sabadell a dia d’avui. 
 
3. Actualització de la informació sobre les actuacions del pla sanitari 
 
La Regidora dona la paraula a Joan Parellada (CatSalut) que fa una 
actualització (la darrera vegada que s’havia fet el seguiment del Pla Sanitari, 
havia estat el darrer Consell, del mes de novembre) sobre la implantació del 
Pla.  
 
En aquesta intervenció es fa una breu introducció recordant que l’inici del 
Pla sanitari del Vallès occidental es va elaborar el 2005. En aquest pla es 
reconeixia una mancança de recursos i serveis acumulada en anys anteriors 
i s’hi plantejaven mesures a curt, mitjà i llarg termini, per tal de millorar la 
qualitat i l’accessibilitat de l’atenció sanitària dels ciutadans, alhora que es 
procurava assegurar la participació  dels municipis en el govern dels serveis 
de salut.   
 
Pel que fa al territori de Salut Vallès Occidental Est en Atenció Primària les 
millores han passat per un increment de professionals (més de 30 
professionals sanitaris), i s’ha arribat, en la majoria dels centres, a les ràtios 
establertes en el Mapa sanitari, i també per l’ampliació o construcció de nous 
centres (20 projectes: 8 acabats, 7 en fase d’obres o equipament, 2 amb el 
concurs d’obres en marxa, 2 en projecte i 1 pendent). 
 
A la ciutat de Sabadell s’hi han assolit, globalment, les ràtios de 
professionals i, gràcies al conveni entre el Departament de Salut i 
l’Ajuntament de Sabadell, des del 2005 s’han finalitzat 2 centres (Centre i 
Concòrdia); 2 centres (ampliació de Merinals i Sud Campoamor) estan en 
obres i està prevista l’obertura per a aquest any; pel que fa la CAP Gràcia ja 
s’ha fet el concurs de l’obra que s’iniciarà abans de l’estiu i s’està treballant 
en el projecte de Can Llong.  Per altra banda les dades sobre accessibilitat a 
l’Atenció Primària són bones. Un 85% de les sol·licituds obtenen visita del 
capçalera amb 48h o menys. Aquest percentatge es considera acceptable. 



 

 
En aquest període s’ha obert també el Centre d’Urgències d’Atenció 
Primària (CUAP) de Sant Fèlix a Sabadell i el CUAP de Cerdanyola-
Ripollet. 
 
Pel que fa a l’atenció especialitzada s’ha treballat en la integració de 
l’atenció, en la qual el Parc Taulí ha assumit la responsabilitat de l’atenció 
que donen els especialistes en tots els centres, això ha facilitat la 
coordinació entre els especialistes i l’atenció primària, la millora de la 
resolució i la reducció dels contactes (visites, proves, etc.). L’hospital ha 
augmenta de forma significativa la seva activitat i també s’han agilitzat les 
derivacions dels pacients en espera cap a d’altres centres (en total 4.500 
derivacions entre el 2007 i el 2008), tot aconseguint una millora important 
dels temps d’espera (a desembre de 2008 el temps mitjà de resolució era de 
66 dies).  
 
El número d’urgències ateses a l’hospital s’ha reduït en els darrers anys, 
malgrat que la complexitat dels pacients atesos requereix sovint l’ingrés i, tot 
i que s’han facilitat les derivacions a d’altres centres (quasi 2.000 pacients 
l’any 2008) i que els professionals del servei han treballat per millorar 
l’atenció, hi ha hagut moments d’acumulació de pacients. 
 
La Sra. Carme Esteve explica que quant a infrastructures d’atenció 
especialitzada, aquesta primavera finalitza la segona fase del POPT del Parc 
Taulí, amb l’obertura de 14.000 m2 nous que milloraran la qualitat de 
l’atenció i el confort de pacients i professionals, especialment en l’àmbit 
materno-infantil i ambulatori. Es preveu que, de manera immediata, s’iniciï 
la propera fase de les obres  (que permetran disposar de 10.000 m2 més).  
 
L’obra més esperada a nivell comarcal, l’Hospital Ernest Lluch (que ha de 
donar servei a Cerdanyola, Ripollet, Montcada i Barberà), el projecte està en 
fase de concurs d’idees i aquesta primavera el jurat designarà la idea 
guanyadora i s’encarregarà el projecte. 
 
Les obres projectades pel territori tenen un pressupost de més de 168 
milions d’euros i en els tres darrers anys s’han destinat prop de 30 milions 
d’euros en la contractació de més serveis pels ciutadans. 
 
El passat mes de gener el Govern de la Generalitat de Catalunya va aprovar 
la constitució del Govern Territorial de Salut Vallès Occidental Est, que 
constituirà el seu Consell Rector en les properes setmanes. A propòsit 
d’aquesta informació se sol·licita compartir amb tots els membres del 
Consell els estatuts del GTSVOE (adjunts amb aquesta acta), així com la 
informació referida a les funcions i constitució del Consell Rector. 
 
Diversos membres del Consell mostren el seu interès en conèixer els terminis 
de dotació de la Clínica del Vallès (Aliança), degut a que el Servei Català de la 
Salut té voluntat de contractar-hi alguns serveis, per descongestionar, en cas 
necessari els serveis sanitaris públics, quan estigui en funcionament. Al 
tractar-se d’una clínica privada, no s’hi dediquen diners públics per a la 



 

construcció ni a la dotació. Tanmateix es considera adequat que, a mesura 
que es disposi d’informació sobre l’evolució d’aquesta infrastructura, 
s’informi al Consell. En aquest punt també es comenta si l’estratègia de 
contractar serveis a hospitals privats (Clínica del Vallès, quan estigui acabada, 
Hospital de Catalunya, etc.) és o no adequat. 
 
Per altra banda, i en relació amb les dades de l’Enquesta de Salut de 
Catalunya, es comenta l’elevada freqüència de persones amb doble cobertura 
(sensiblement més freqüent aquí que en altres àrees de la geografia catalana) 
i també que la major part d’usuaris de serveis sanitaris públics del Vallès 
Occidental Est estan satisfets amb els serveis rebuts (i amb unes dades 
similars a les mostrades per la resta de la Regió Sanitària de Barcelona). En 
aquest punt sorgeix la discussió sobre si la percepció recollida amb l’enquesta 
encaixa amb la percepció que alguns membres del consell tenen respecte els 
serveis de salut (concretament el representant del districte IV de la ciutat).   
 
4. Torn de paraules 
 
Tots els membres del ple manifesten la voluntat de participar en la Comissió 
Específica de Seguiment.  
 
Representants d’entitats i associacions de malalts insisteixen que, tot i la 
importància de fer el seguiment dels plans, no s’ha d’oblidar tractar en els 
plens del Consell de Salut, allò que els preocupa: per a poder-se conèixer 
millor (qui són, què fan, quines necessitats tenen).   
 
Per altra banda el representant de Salut Mental Sabadell comenta que els 
seus associats perceben que encara hi ha certa dificultat a l’hora de 
comunicar-se amb els psiquiatres del Taulí. També es recorda la possibilitat 
de crear, en el si del Consell, grups de treball sobre temes específics (com 
s’ha fet per Salut Mental). 
 
S’acorda (a petició dels membres del consell) que les reunions es faran 
periòdicament, tal i com estan establertes i, que se’n podran convocar 
d’extraordinàries quan s’estimi oportú. La representant d’Entesa proposa no 
celebrar la propera reunió (ordinària) prevista pel mes que ve (març), donat 
que ja s’havia fet un seguiment en la present (es comenta la possibilitat 
d’aplaçar-la). Així mateix, s’estableix que la informació sobre la implantació 
del pla, es facilitarà a tots els membres a mesura que hi vagi havent 
actualitzacions, especialment pel que fa a infrastructures i als governs 
territorials. 
 
Finalment s’insisteix en la possibilitat que té qualsevol membre, des que es 
va constituir el Consell de Salut, per proposar aquells temes que cregui que 
és oportú seguir, promoure, avaluar o concretar. 
 
 
 
 
 



 

 
2. Constitució de la Comissió específica pel seguiment de les actuacions 
en matèria sanitària a la ciutat. 
 
El Ple del Consell de Salut decideix, per unanimitat constituir-se (amb tots 
els agents que el composen) com a comissió de seguiment de les actuacions 
en matèria de salut a la ciutat.  
 
Acabades les intervencions pren la paraula la Sra. Maria Ramoneda qui dóna 
per acabada la sessió a les 9:15 del vespre. 
 
I per deixar constància de la sessió, s’estén la present acta que signa la 
secretària delegada amb el vist-i-plau de la Vicepresidenta del Consell. 
 
 
 
 
 
Vistiplau 
La vicepresidenta,      La secretària delegada, 
 
Sabadell,  febrer  de 2008 


