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PLANIFICACIÓ SANITÀRIA: ESTRATÈGIES DE SALUT I 
PRIORITATS PER ALS ANYS 2007-2009 

 
 
INTRODUCCIÓ 
 
 
El govern d’acord amb la Llei general de Sanitat de 1989, te la responsabilitat 
d’elaborar i executar la política sanitària. 
 
Segons la mateixa Llei, l’element de planificació sanitària són el Plans de Salut 
els quals han de marcar la prioritats en salut per un determinat període de 
temps. 
 
Per tal de poder dur a terme una planificació sanitària adequada a les 
necessitats actuals de salut i d’atenció sanitària dels ciutadans d’Andorra, el 
departament de salut va endegar la formulació d’un Pla Estratègic de Salut 
(PES), el qual, mitjançant una metodologia de treball participativa, realitzaria un 
diagnòstic de la situació actual i una sèrie de recomanacions per la definició i  
el desenvolupament d’estratègies sanitàries a curt i mig termini.  
 
La posta en marxa i el desenvolupament d’estratègies de salut precisa de la 
formulació d’un pla general de planificació sanitària, que contempli tant les 
prioritats en salut com l’organització de servei sanitaris. 
 
El conjunt d’estratègies i d’organització de serveis s’ha de definir per un període 
de  3-5 anys. 
 

 

Govern d’Andorra  
Ministeri de Salut, Benestar,  
Família i Habitatge 
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ESTRATÈGIES EN SALUT 
 
Les estratègies i les prioritat de salut que es defineixin tenen com a finalitat  
millorar l’estat de salut de la població i potenciar l’eficàcia dels serveis de salut.  
 
Les estratègies  es defineixen sota els valors i els principis següents: 
 
Valors 
 

 Qualitat 
 Eficàcia i eficiència (avaluació de resultats) 
 Equitat 
 Sostenibilitat 
 Transparència 

 
Principis  
 
Els principis que inspiren la definició de les estratègies de salut són els d’oferir  
a la població, als usuaris i als professionals un sistema de salut modern i que 
sigui capaç de donar resposta a les necessitats de a població de forma 
equitativa i fer front als nous reptes de futur.  
 
Les estratègies s’han de caracteritzar per: 
 
- Estar centrades en les necessitats de salut de la població, usuaris i dels 

professionals 
- Impulsar la implementació i l’avaluació de noves tecnologies i procediments 

en base a la millor evidència científica 
- Tenir capacitat de planificar recursos humans amb la suficient antelació per 

a cobrir les necessitats dels serveis 
 
Accions 
 
- Establir el lideratge del departament de salut en la planificació sanitària  
- Definir clarament el rol de les diferents entitats i serveis d’atenció afavorint 

la continuïtat de servei i el recorregut del pacient més senzill i amb 
l’acompanyament adequat 

- Afavorir el paper motor que correspon a l’atenció primària de salut en 
l’estructuració de la relació entre serveis i professionals  

- Afavorir el treball en equip i la coordinació com a filosofia i metodologia 
- Augmentar l’autoresponsabilitat de l’usuari i fomentar la seva participació 
- Impulsar el reconeixement professional  
- Implementar l’avaluació de les pràctiques 
- Fomentar la formació continuada, la docència i la recerca 
- Introduir les noves tecnologies de la informació i la comunicació per donar el 

suport necessari a la presa de decisions i a les relacions entre professionals 
- Definir una xarxa d’informació unificada i accessible, adaptada a la situació 

del país i a les noves exigències de gestió 
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Àmbits estratègics 
 
Es defineixen 4 grans àmbits d’actuació estratègica.  
    

1. Protecció, promoció de la salut i prevenció de malalties 
2. Problemes de salut específics 
3. Grups de població vulnerables 
4. Eficiència de serveis (qualitat) 

 
 Per a cada àmbit estratègic es defineixen les prioritats. 
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PRIORITATS DE SALUT 
 
 
PROTECCIÓ, PROMOCIÓ I PREVENCIÓ 
 
 
1. PLA DE CATÀSTROFES I GESTIÓ DE CRISIS 
 

Disposar d’un Pla de catàstrofes i de gestió de crisi d’àmbit nacional amb 
tots els actors implicats i amb cooperació amb els estats veïns. 

 
 
2. TRANSPORT SANITARI  
 

Donar continuïtat al Pla director de transport sanitari i vetllar per a que la 
nova organització funcioni amb criteris de qualitat, eficàcia i eficiència. 

 
 
3. VIGILÀNCIA DE LA SALUT PÚBLICA 
 

Reforçament del sistema de vigilància de la salut pública per a que sigui 
capaç d’identificar els principals problemes de salut, optimitzar la capacitat 
de resposta i aportar el coneixement adequat per a la presa de decisions en 
salut pública. 

 
 
4. SEGURETAT ALIMENTÀRIA I QUALITAT DE L’AIGUA 
 

Donar continuïtat al desenvolupament del pla de seguretat alimentària i 
qualitat de l’aigua  mitjançant mesures de prevenció i control. 

 
 
5. PROMOCIÓ D’HÀBITS I ESTILS DE VIDA SALUDABLES 
 

 Prevenir malalties cròniques lligades als estils de vida mitjançant la posta 
en marxa de l’Estratègia Nacional Nutrició, Esports i Salut.  

 
 Prevenir les drogodependències donant continuïtat al Pla Nacional 

Contra les Drogodependències. 
 
 
6. ACCÉS, SEGURETAT I ÚS RACIONAL DELS PRODUCTES 

TERAPÈUTICS 
 

Garantir que es disposa dels medicaments necessaris, evitar al màxim 
ruptures d’estoc, i vetllar per a que se’n fa un ús correcte amb criteris  de 
seguretat i eficiència. 
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PROBLEMES DE SALUT ESPECÍFICS 
 
 
7. CÀNCER 
 

Impulsar el desenvolupament del Pla Oncològic Nacional i en concret: 
 Prevenció del càncer de mama 
 Anàlisi de la situació del càncer de coll de matriu i realitzar les actuacions 

adients 
 Organització de l’atenció oncològica hospitalària i ambulatòria 

 
 
8. DIABETIS 
 

Posta en marxa d’un Programa d’atenció integral al malalt diabètic.  
 
 
9. SALUT MENTAL 
 

 Establiment de l’itinerari clínic del pacient amb problemes de salut 
mental 

 Organització d’un Programa integral de salut mental 
 
 
10. TRAUMATOLOGIA 
 

 Garantir el seguiment de l’atenció traumatològica des de l’atenció 
primària, les estacions d’esquí, les urgències, el traumatòleg i la 
rehabilitació. 

 Potenciar el servei de traumatologia de l’HNSM. 
 
 
GRUPS DE POBLACIÓ VULNERABLES 
 
11. GENT GRAN AMB PROBLEMES DE SALUT 
 
Definir i posar en marxa un Pla Integral d’atenció a la gent gran. En aquest 
pla cal fer una atenció particular a la coordinació entre el sector sanitari i social.  
 

 
12. MATERNITAT-INFÀNCIA, JOVENTUT I ADOLESCENCIA 
 

 Establir l’itinerari clínic d’atenció a l’infant, integrant tant l’atenció dels 
problemes de salut de l’etapa prenatal, perinatal i infantil com el 
seguiment del nen sa. 

 Establir l’itinerari clínic d’atenció a l’adolescent i al jove amb èmfasi 
especial als aspectes preventius. 
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Els programes de salut d’àmbit general hauran de contemplar l’especificitat 
d’aquests grups.  
 
 
EFICIÈNCIA DE SERVEIS (QUALITAT) 

  
 
13.  PLA DE QUALITAT DELS SERVEIS SANITARIS 
 

Establiment de polítiques de qualitat assistencial per a tot els serveis 
sanitaris públics i privats: acreditació/certificació i avaluació de pràctiques 
clíniques. 
 

 
14. PLA D’EMPRESA SAAS 
 

 Identificar clarament la tipologia de l’hospital (curta, mitja i llarga estada). 
 Redefinir el rol dels centres d’atenció primària integrant la prioritat 

d’atenció a domicili en relació amb els metges de capçalera. 
 Atenció particular als projectes d’ampliació de capacitats d’urgències i 

cures intensives, hospital de dia i cirurgia ambulatòria i eficiència de 
determinats serveis centrals (bloc quirúrgic, radiologia i suport al 
diagnòstic, laboratori,...) 

 
 
EIXOS TRANSVERSALS: Planificació i organització de serveis, 
recursos humans, sistema d’informació i finançament 
 
 
15.  ATENCIÓ PRIMÀRIA  
 

 Potenciar l’atenció primària definint el rol i la funció del metge d’atenció 
primària i estudiar  la figura del metge referent o coordinador.  

 
 Implicar el farmacèutic i altres prestadors de serveis sanitaris en el 

procés d’atenció primària. 
 
 

16. ATENCIÓ DOMICILIÀRIA  
 

Potenciar l’atenció domiciliària en aquells processos en què esdevingui un 
servei necessari i preveure la coordinació entre el sector sanitari i el social. 

 
 
17. CURES PAL·LIATIVES 
 

Definir un programa de cures pal·liatives integral tenint en compte les 
estructures hospitalàries o l’atenció domiciliària. 
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18. PLANIFICACIÓ I ORGANITZACIÓ DE RECURSOS HUMANS 

 
 Identificar els problemes de migració dels professionals de la salut per 

assegurar una prestació continuada de serveis de qualitat. 
 
 Disposar de recursos humans amb capacitats per a la planificació i gestió 

de la salut. 
 

 
19. SISTEMA D’INFORMACIÓ DE LA SALUT 
 
 Impulsar el desenvolupament d’un pla d’informació de la salut, ordenat i 

organitzat que subministri informació adequada i oportuna com a suport per 
a la presa de decisions en matèria de política sanitària. 

 
 Vetllar per a que els sistemes d’informació existents, nous  o en 

desenvolupament de les diferents institucions i organitzacions sanitàries del 
país responguin a criteris de seguiment de la pròpia activitat  i contribueixin 
al conjunt de dades que conformaran el pla integral d’informació de la salut. 

 
 Facilitar que els professionals de la salut esdevinguin actors actius i 

receptius del sistema. 
 
 
20.  FINANÇAMENT DEL SISTEMA DE SALUT 
 

 Conèixer els costos reals del sistema de salut per al Govern, la CASS i 
els usuaris. 

 Definir mecanismes per a que el sistema de finançament garanteixi 
l’equitat i la sostenibilitat del sistema de salut. 

 
 
 

 
 
 

 


