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El Projecte Benchmarking Unid

Promoure la innovacié compartint i
ampliant coneixements i experiéncies

La primera de les linies estrategiques de La Unid
dins del seu Pla Estrategic 2010-2015 és
promoure la innovacio, compartint el
coneixement i posant en valor les experiencies i
bones practiques de les seves institucions
associades. Per aquest motiu, el projecte
Benchmarking Unio pretén convertir-se en
I’espai de reflexid i de coneixement compartit
per aprendre dels millors resultats, generant i
divulgant bones practiques.
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Una nova proposta orientada a la divulgacié de
coneixement compartit d'experiéncies i resultats.

Una publicacié breu i periddica a través de la qual
es vol apropar el coneixement adquirit de forma
compartida en sessions de benchmarking que
realitzem a La Unid.

Un objectiu

Un objectiu estratégic de La Unid és afavorir la

millora dels resultats de les organitzacions 79’
. . . . o l'aprenentatge
associades, proveidores de serveis sanitaris i compartit

d’atencio a la dependéncia.

Per aquest motiu, una de les activitats que
promovem és el benchmarking entre entitats,
amb la finalitat d’estimular I’adopcié de bones
practiques (tant en ambits assistencials, com de
gestid de processos o ambits funcionals), que
portin a les organitzacions a plantejar millores
constants en els seus resultats, a través del
aprenentatge col-laboratiu. Compartir, analitzar i
crear nou coneixement sobre aspectes clau
d’interés. L'exercici de benchmarking pretén
impactar en la millora de la qualitat i seguretat
dels pacients, la satisfaccié dels professionals i
|’eficiencia en la gestio.

Un projecte Unié
amb metodologia
propia

A través del projecte Benchmarking Unid, volem
afavorir la cultura de compartir i posar en valor les
bones practiques d’orientacié a resultats,
I'avaluacié i I'aprenentatge. L’estructura técnica
de La Unié aporta una metodologia propia,
coordinant i donant suport al treball dels grups de
benchmarking en els quals participen
professionals de diferents disciplines a les
organitzacions associades.

Per que fer

benchmarking a la Unio

@ Al servei del creirement de lesy
or r i

v'Compartint informacid ja disponible en el sistema
v'Recolzant I"avaluacié en funcié dels resultats com a
valor, i cercant I’excel-léncia com a merit

@ Uwespaide reflexic-per generar
coneixement compartit

v'ldentificar i aprendre de les bones practiques
v'Creant un clima de confianca fonamentat en el
compromis etic de la confidencialitat de la informacié

® Posant en valor el que fowv i aprenesv
les organitzaciony

v'Posant en valor els éxits de les organitzacions.
v'Divulgant el coneixement compartit i adquirit
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Una metodologia propia

El benchmarking d'experiéncies es basa en compartir les realitats de les diferents institucions al voltant dels temes d’interés,
mitjangant sessions técniques (com les d’experiéncies en innovacié) o en el marc de les reunions habituals dels Consells de
Sector i Consells Técnics Assessor (com les experiéncies compartides sobre sistemes d’atencié integral). El benchmarking amb
indicadors (de gestio, de processos assistencials, de resultats) té un denominador comu que ha estat desenvolupat amb una
metodologia propia en 4 etapes, que segueix el segiient full de ruta:

(D Constitucio ® Disseny dels @ Analisi resultats. @ Sintesi de
ainiciativa dels indicadors i Debat i identificar coneixementi
Consells de Sector i recollida de dades bones practiques divulgacié
Técnics assessors
Per iniciativavdel Consell  Definir indicadory Avaluacis v debat Generow coneirement
Identificar procés o area d’interes Disseny parametres de mesura  Avaluacio de resultats conjunts Sintesi de reflexio
Constitucio del grup de professionals  Especificacid i estandards Debat sobre preguntes Publicacié i difusié: BenchBIt
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Grups de Benchwmawking :
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. .z ‘ . . Compartir experiéncies de
YIndicadors de Gesti6 en Salut Mental (Taula Técnica i gestié de serveis d'atencig
|nte_gra!s en els fl[ferents
Taula de Gerents) territoris i identificar els

Compartir i aprendre
experiéncies d'innovacié en
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o PN i realitzant les entitats, en
v'Pacients en programa TMS ; PRI formt de jornada o sessi

T el . .. 3 Acnica per provocar
v'Prevenci6 i gestio clinica de la infeccié per SARM '“"°"’°' " Vinterenvientra entitats
v'Experiéncies en Serveis Integrals . )
enchmarking

¥'Indicadors d’Infraestructures i Serveis Generals I REas
¥'Indicadors de I’area Econdmico-Financera

Analitzar els resultats
d’indicadors en diferents i
ambits de gestié (p.ex., salut |
mental, infraestructures,...) i |
en diferentes dimensions de
qualitat

" t i )
Indicadors assistencial per identificar ! Analitzar i debatre amb
bones practiques i i

xperts assistencials sobre

Debatre els resultats de
indicadors que disposa
I"Administraci6 per

i dors de processos
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v'Indicadors AHRQ de qualitat d’hospitalitzacié ;
(CatSalut)
Y'Indicadors de Prescripié de farmacs
v'Qualitat, seguretat del pacient i acreditacid

Y Productes que soblener

v'Reflexié sobre el procés o area d’interés

v'Coneixement i aprenentatge compartit

v'Quadre de resultats i indicadors

¥'Informe anual de resultats

v'Difusié a través de BenchBit

v'Amb l'accés a la plataforma de connectivitat: analisi
personalitzat de tots els indicadors i forum de discussio

CatSalut-DS /ICASS-DASC

El 2011 s’implantara una plataforma web de
benchmarking per reportar directament les dades i fer
seguiment actualitzat on-line dels indicadors. En el
moment en qual s'implanti aquest sistema, s’establira
contracte amb cada organitzacid participant, que
incloura les condicions de participacio, normes d’us de
la plataforma i les tarifes corresponents del servei.

... vewelproper niunero-
Condicions per pawticipar
Els grups de Benchmarking estan sempre oberts a la — X
participacié de totes les institucions que vulguin aportar i Numero 1
s’adhereixin a aquestes condicions:
v'Interés i ganes d’aprendre
v'Compromis d’aportar dades fiables

_ £ . .
A e R e R O S | dedicarem a destacar els aspectes més rellevants de

v Assumir les tasques que encarregui el grup I'experiencia de benchmarking pionera a La Unid,
v/Signar un codi étic que compromet a tractar amb gracies a la iniciativa del grup de gerents i directors del
confidencialitat la informacié i respectar les altres Consell de Sector de Salut Mental

organitzacions participants

5 anys de benchmarking en Salut Mental
Per a mes informacio
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