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1.- Justificación del proyecto. 
 
Para dar respuesta a las necesidades de la sociedad de los próximos años, los 
servicios sanitarios y sociales deben asimilar los nuevos requerimientos de 
pacientes, familiares y profesionales, enmarcados en una sociedad compleja, 
multicultural, dinámica y globalizada. En este sentido, algunos elementos 
relevantes de entorno son los siguientes: 
 

Los usuarios y las familias son agentes de salud y por lo tanto son parte 
activa en el diseño e implementación de los servicios sanitarios 
Los cambios en la estructura familiar de soporte, junto con el 
envejecimiento de la población hará aumentar los niveles de dependencia 
y hará inviable la respuesta basada en la hospitalización 
La sociedad se orienta a conseguir resultados, la administración hacia la 
evaluación de efectividad e impacto de la atención y el profesional hacia 
garantizar el entorno laboral seguro, flexible, conciliado con su vida 
personal manteniendo la vocación de servicio. Todas estas visiones deben 
ser complementarias.  
Los abordajes de las distintas problemáticas no pueden ser tratadas con 
un único enfoque sanitario, si no que se interrelacionan con otros ámbitos 
(principalmente social, educativo y judicial); por lo tanto, se requiere una 
integración de todos estos agentes estableciendo alianzas estratégicas con 
otros proveedores, todo ello acompañado de un sistema de financiación 
que lo posibilite.  
Benito Menni CASM se encuentra actualmente en un proceso de 
progresiva transformación hacia una orientación comunitaria.  Para 
cumplir con el objetivo definido por parte de la Administración de ser un 
centro concertado que asume la responsabilidad de la atención en las 
líneas concertadas (Salud mental y adicciones, psicogeriatría y 
discapacidad intelectual) de nuestra población de referencia, se debe 
enfocar nuestra atención, servicios y estructuras a los requerimientos de la 
atención pública. Todo ello requiere estar abiertos a las nuevas 
necesidades en base al abordaje social y sanitario para dar respuesta 
eficiente a problemáticas emergentes, bajo una financiación mixta. 
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El enfoque comunitario implica una revisión de los modelos previos de 
atención basados mayoritariamente en el cuidado, tratamiento y 
rehabilitación de la persona, variando el foco de atención hacia la 
detección precoz, el tratamiento/cuidado, recuperación y cuidado 
paliativo. Todo ello entendido de forma transversal, multidisciplinar, 
integral y de continuidad, siguiendo siempre las directrices contempladas 
en el Marco de Identidad Institucional. Benito Menni forma parte del 
territorio por lo que debe estar plenamente integrado en la red asistencial, 
en sus estructuras y sus dinámicas de funcionamiento. Debe ser un agente 
clave en el desarrollo socioeconómico de las poblaciones donde desarrolla 
su actividad. 
La actividad docente es un elemento clave en la organización, junto con la 
investigación e innovación; todas ellas se deben alinear con la actividad 
asistencial y la misión de la institución.  
Para llevar a cabo todo este proyecto son esenciales las personas que 
colaboran en la institución, así como los espacios en el los que desarrollan 
su actividad y la organización interna que facilite la implementación de los 
procesos.  

 
 
 
Ante este escenario complejo, incierto y de alta exigencia, Benito Menni CASM ha 
llevado a cabo un riguroso trabajo de planificación estratégica, conjuntamente 
con Provincia y con la colaboración de la Fundació Unió, en el cual, partiendo de 
un análisis exhaustivo de fuentes primarias y secundarias, se han establecido 
objetivos y acciones que permitan reforzar sustancialmente el posicionamiento 
estratégico de la institución, con visión 2030. En siguiente apartado se explicitan 
las líneas esenciales de este trabajo.  
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2.  Contextualización estratégica. 
 
En orden a contextualizar debidamente el presente documento, el proceso de 
reflexión estratégica ha establecido las siguientes prioridades, sistematizadas en 
los siguientes retos prioritarios de transformación: 
 

1. ¿En qué ámbitos concretamos la transformación del modelo 
asistencial? 

2. ¿Cómo podemos potenciar la imagen de identidad de Hermanas 
Hospitalarias Benito Menni? 

3. ¿Cómo podemos impulsar la gestión del talento? 
4. ¿Cómo podemos capitalizar y gestionar la relación con el entorno? 
5. ¿Cómo podemos fortalecer el conocimiento experto y la innovación? 
6. ¿Cómo podemos modernizar las infraestructuras y los espacios? 

 
En efecto, el presente documento “Hospital de futuro”, es una consecuencia del 
reto nº 6, y tiene como objetivo trasladar, a la luz de las reflexiones y prioridades 
dimanantes del estudio estratégico, las necesidades funcionales de espacios, cuya 
concreción deberá llevarse a cabo mediante un plan ad hoc de infraestructuras 
con horizonte 2030, debidamente sustentado por las inversiones pertinentes. 
 
Los elementos que desarrollan los seis retos de transformación se concretan en 
los siguientes ejes y objetivos estratégicos: 
 

1. Eje Modelo: 

M1. Ofrecer un modelo de atención integrado que asegure la transversalidad y la 
interdisciplinariedad asistencial y la sostenibilidad económico financiera. 
M2. Impulsar/promover programas de promoción y prevención de la salud y la salud 

mental.

M3. Asegurar modelo de atención centrada en la persona. 

 
2. Eje Identidad: 

I1. Desarrollar la política de valores institucionales /promover valores diferenciales.
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I2. Ofrecer servicios que potencien la visibilidad externa como entidad de 

conocimiento.

I3. Establecer estrategia diferenciada de comunicación interna y externa 

I4. Determinar las iniciativas de despliegue territorial. 

 

3. Eje Personas: 

P1. Impulsar políticas de atracción y fidelización del talento, asegurando la vinculación. 

de las personas comprometidas e incluyendo las políticas de desvinculación. 

P2. Asegurar sistema de incentivación, reconocimiento y promoción. 

P3. Potenciar clima de participación (proyecto de la institución).

P4. Proyecto de “Universidad” corporativa.

 

4. Eje Entorno: 

E1. Identificar grupos de interés, priorizarlos, escucharlos para promover 

territorialmente BM. 

E2. Consensuar el relato de las relaciones con el entorno.  

E3. Estructurar, mantener y potenciar relaciones institucionales estables y duraderas 

con grupos de interés.

E4. Impulsar proyectos sanitarios, sociales asociativos, y de conocimiento compartidos 

con entidades. 

 

5. Eje Conocimiento: 

C1. Desarrollar y promover planes estructurados del ámbito del conocimiento 

(formación, investigación, innovación y docencia) con prioridad de líneas aplicables que 

mejoren resultados. 

C2. Potenciar el conocimiento experto acompañado de un plan de difusión.

C3. Promocionar proyectos innovadores aplicables internos (intercambio con centros 

GH) y externos.
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6. Eje Infraestructuras: 

J1. Elaborar un plan de infraestructuras y espacios, en base a las necesidades de las 

personas, al modelo de atención, a la sostenibilidad (económica, asistencial, relacional y 

carismática) y su evolución.

J2. Disponer de tecnología punta aplicando criterios de sostenibilidad. 

J3. Asegurar que la inversión sostenible sea adecuada a la estrategia y a las necesidades. 

3.- Acciones propuestas 
 
En el presente documento, y en coherencia con los elementos anteriormente 
expuestos, se precisan en primer lugar las actuaciones a realizar para el refuerzo 
y consolidación de los grandes objetivos estratégicos asistenciales y de refuerzo 
de los procesos de soporte, y a continuación se describen estas mismas acciones 
desde el punto de vista zonal/área de intervención. 
 
Así pues, para hacer realidad la visión, las acciones a desarrollar se agrupan según 
distintas áreas:   
 

1. Modelo de recuperación de Benito Menni: con el objetivo de ayudar al 
paciente en su proyecto vital se han definido unos itinerarios vitales, para 
el desarrollo de cada uno de estos se requieren estructuras físicas, algunas 
ya existentes, otras que pueden precisar remodelación, y finalmente 
existirán necesidades que requerirán nuevos espacios. Dado que 
actualmente las primeras fases de los itinerarios se inician en aquellos 
pacientes ingresados, debemos destinar espacios en los dispositivos 
hospitalarios, en base a los siguientes itinerarios del modelo asistencial de 
recuperación: 

Itinerario clínico-asistencial: adecuar las unidades ya existentes a los 
nuevos requerimientos derivados del enfoque de recuperación con 
una reorganización comunitaria. 
Itinerario deportivo: cancha de básquet/fútbol y gimnasio cubierto 
(habilitación de las estructuras disponibles actualmente). 
Itinerario artístico: salas para realizar talleres varios (barro, pintura, 
instrumentos musicales…). 
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Itinerario cultural y social: salas de reunión. 
Itinerario educativo-laboral. 
Jardín como espacio terapéutico y de ocio, para pacientes y abierto 
a la ciudadanía, lo que conllevará una clara mejora de la calidad de 
vida de nuestros pacientes. Ello implica ubicar las plazas de 
aparcamiento en un espacio actual que dispone de acceso directo 
al exterior, en el cual sería posible construir hasta cinco plantas de 
aparcamiento, con unas 180 plazas, y que permitiría liberar al centro 
de circulación de vehículos a motor (tanto de trabajadores como de 
familiares de pacientes) y cumplir con los requerimientos que 
establece la normativa medioambiental.  
 

Finalmente, se plantea el estudio de una Sala multisensorial; consiste en una 
herramienta que permite trabajar el despertar sensorial a través de la acción y la 
experimentación con el objetivo de realizar un cambio metodológico en la 
estimulación de niños y niñas, personas con discapacidad y personas mayores, 
donde el sujeto se convierte en el protagonista de sus propios aprendizajes, y el 
educador/terapeuta pasa a ser un mediador de este proceso.  

 
2. Enfoque de atención comunitaria: la sectorización de todos los 

profesionales junto con ubicación física conjunta de los dispositivos 
comunitarios, facilita que las intervenciones sean multidisciplinares, 
integradas y transversales, aspecto que favorecerá dar la mejor atención 
posible a toda la ciudadanía que lo requiera del sector asignado de 
población. Todo ello favorece la posibilidad de realizar programas 
transversales compartidos entre varios dispositivos. En este sentido existe 
la necesidad de estudiar determinadas intervenciones: 
 

Área de Sant Boi:   
 
Integración CSMA, CAS, Despachos de Pisos, Hospital de Día y SRC: 
Una primera fase de integración, a fecha de redacción de las 
presentes líneas ya se ha llevado a cabo, habiendo integrado 
funcionalmente el CSMA y el CAS de Sant Boi, debido a los espacios 
que liberó el traslado de las direcciones asistenciales a la tercera 
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planta de las nuevas unidades D y E. En un futuro próximo, por 
motivos asistenciales sería necesaria una segunda fase de 
integración de los despachos de pisos, del SRC (ubicado 
actualmente fuera del recinto del hospital, y cuya capacidad actual 
es manifiestamente insuficiente para atender la demanda a la que 
debe hacer frente) y del hospital de día. Estos dispositivos, a falta 
obviamente del debido estudio, podrían ubicarse en el nuevo 
edificio de la actual unidad H (Agudos), edificio que precisa una 
reforma integral, tal como se explicitará en líneas posteriores. 
   
Aumento de espacio de H. Día de Psicogeriatría de Sant Boi: 
actualmente ubicado dentro del recinto del hospital, debería 
mantenerse la ubicación cerca de la EAIA, con acceso directo a la 
calle, aumentando como mínimo con dos o tres salas para grupos 
y despachos de visita individual. El aumento de espacio del Hospital 
de Día únicamente puede ser si se ocupa el espacio que 
actualmente está destinado al Servicio de Farmacia. 

 
Futuro Hospital de Día de Adolescentes: se trata de un dispositivo 
necesario en orden a la continuidad asistencial de los pacientes 
adolescentes altados en UCA/USA, para el cual en su día se reservó 
un espacio, con acceso independiente al exterior, en la planta 
subterránea del edificio que se inauguró en el año 2003; en función 
de los acuerdos que se alcancen con CatSalut, será necesario 
reactivar dicho proyecto, que no presentaría especiales dificultades, 
dado que el espacio existe y únicamente sería necesario un trabajo 
de adaptación y finalización de la estructura básica ya existente. 
 
Área de Granollers:  

 
Si bien recientemente se ha completado el proceso de despliegue 
de los dispositivos pactados con CatSalut, mediante la inauguración 
y puesta en servicio de la unidad de ingreso de recuperación, dentro 
del Hospital General de Granollers, es preciso desarrollar una mayor 
integración entre los dispositivos comunitarios (CSMA, CAS, 
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Hospital de Día, SRC y despachos de soporte a la atención 
domiciliaria); asimismo, los últimos acontecimientos conocidos en 
Granollers, relativos a carencias estructurales en el edificio del 
hospital general en el cual se ubica nuestra planta de agudos, 
determinan la necesidad de valorar a medio-largo plazo, la 
construcción de un edificio único que acogiera a dichos dispositivos 
comunitarios, junto con agudos y subagudos, en un formato tipo 
unidad polivalente, pero con un planteamiento más reducido y con 
un enfoque más comunitario al que en su día se prefiguró.  Un 
enfoque alternativo a corto/medio plazo podría consistir en la 
adquisición de un local céntrico que permitiera reforzar la 
integración anteriormente expuesta y disponer de más espacio.  

 
CSMA-CAS Baix Montseny: siguiendo en el área del Vallés, y con el 
objetivo de acercar la atención de la SMyA a la población, se está 
estudiando con CatSalut un acercamiento de nuestra atención a 
Sant Celoni (ciudad de referencia del área del Baix Montseny, en la 
zona norte del Vallés Oriental). En este sentido, por parte de 
CatSalut existe el compromiso de facilitar espacios para desarrollar 
dicha actividad (4-5 despachos, recepción y salas de actividades y 
reuniones) y ello permitiría descongestionar el área de Granollers e 
intensificar nuestro acercamiento comunitario. En el momento de 
redacción de estas líneas el proyecto se encuentra en fase de 
estudio, y podría estar operativo en unos dos años.  
 
SRC de Llinars: en su día se valoró con CatSalut la necesidad de 
establecer un SRC en la población de Llinars del Vallés (que se 
encuentra a medio camino de Granollers y Sant Celoni), en orden a 
concertar un equipamiento consistente en un SRC, por lo cual el 
Ayuntamiento nos cedió un terreno sobre el cual edificar dicho 
dispositivo; finalmente, dicho proyecto no se llevó a cabo por causa 
de la crisis económica y los consecuentes recortes en sanidad que 
se produjeron y el derecho de superficie se revirtió nuevamente al 
Ayuntamiento. En el momento presente, se está valorando 
nuevamente con CatSalut dicha posibilidad, dado que la necesidad 
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subsiste.  En el momento presente, no parece ser una prioridad 
actual por parte de CatSalut.  

 
SESM-DI: Consiste en un servicio comunitario de atención a la 
discapacidad intelectual en la comarca del Vallés Oriental. En el 
momento de redacción de las presentes líneas, las conversaciones 
con CatSalut se encuentran muy avanzada. Dado su enfoque, con 
toda seguridad no planteará una alta exigencia en las necesidades 
de espacios, pero es preciso tenerlo en consideración.   
 
 
Área de Hospitalet:  
 
En esta área se llevó a cabo el desarrollo de la unidad polivalente, 
inaugurada en 2010, que actualmente acoge varios servicios tanto 
de ingreso como comunitarios, y ha permitido disponer de un 
espacio adecuado a las necesidades asistenciales del área.  
En relación a los dispositivos de Santa Eulalia, se observa la 
necesidad de Integración CSMA, CAS y SRC. Siguiendo los criterios 
anteriormente explicitados en el presente documento, se podría 
considerar la posibilidad de ubicar el CAS en el actual espacio de 
Repara’t/Renova’t (actualmente ubicado en el dispositivo de Santa 
Eulalia, entre el SRC I y el CSMA) y trasladar dicho espacio a la actual 
unidad polivalente. 
 
Otras áreas geográficas: 
 
En coherencia con el objetivo estratégico de consolidación de 
nuestra presencia territorial, es preciso destacar en este epígrafe el 
proyecto de diseño y construcción de un centro de salud mental, 
mediante alianza estratégica con la Diócesis de Urgel, para el Alto 
Pirineo y Andorra. En referencia a plan director de espacios, este 
centro se ubicaría en el seminario de Urgel, y la inversión correría a 
cargo de la Diócesis. En el momento presente se está realizando el 
análisis estratégico por parte de la Fundació Unió. 
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3. Programas de atención específica a nuevas necesidades: existen 

actualmente necesidades emergentes que ya se habían manifestado con 
anterioridad a la Covid19, sobre las que se han elaborado proyectos que 
han sido presentados a CatSalut, y cuya eventual contratación es preciso 
tener en cuenta en orden a su necesaria integración en el plan director de 
espacios e inversiones:  

Programa para la atención de los síndromes del espectro alcohólico 
fetal: creación de una unidad de referencia nacional para el 
diagnóstico, tratamiento y rehabilitación de adolescentes con 
trastorno del espectro alcohólico fetal, disponiendo de un equipo 
multidisciplinar y unas instalaciones adecuadas a sus necesidades. 
Una posibilidad (entre otras) consistiría en ubicarla en la actual área 
de Adolescentes, requiriendo en este caso cambios en las 
estructuras físicas, o bien en el antiguo espacio liberado por la 
unidad de patología dual.  Es posible, asimismo, que este proyecto 
se integre en el proyecto que se expone a continuación (atención a 
pacientes de alta complejidad).  

Programa de atención a pacientes de alta complejidad psiquiátrica: 
dirigido a pacientes jóvenes diagnosticados de Trastorno Mental 
Severo de años de evolución, en estado de descompensación 
permanente asociado a conductas disruptivas y de alto riesgo para 
sí mismos y/o terceros que pueden presentar a su vez problemas 
con repercusión legal. El objetivo es el de proporcionar un elevado 
tratamiento un psiquiátrico y psicológico, con las terapias de 
reeducación y rehabilitación psicosocial pertinentes, que permita el 
retorno al medio comunitario a medio-largo plazo. Actualmente 
existen dos posibles ubicaciones de unidades ya construidas: 
Unidad N ubicada sobre los dispositivos del CSMA/CAS y la planta 
baja de las unidades B/C).  

 
4. Integración del Hospital en la comunidad: constituye un objetivo 

relevante ser un centro abierto a la ciudadanía y trabajar en orden a la 
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desestigmatización de la Salud Mental. Todo ello se concretaría en las 
siguientes iniciativas:  

Museo histórico: abierto a la ciudad, a falta de ulterior estudio, se 
ubicaría en la actual Unidad A, unidad que precisa una 
remodelación integral debido a su obsolescencia. En líneas 
ulteriores se concretarán los servicios que se ubicarían en dicha 
unidad.  
Antigua casa de la Comunidad Benito Menni: una posibilidad 
consistiría en reacondicionar dicho espacio como centro cívico, 
albergue o piso piloto para trabajar el retorno a domicilio de los 
pacientes hospitalizados (cocina, lavadora, habitaciones, como un 
“laboratorio”). Otra posibilidad, una vez reacondicionada, permitiría 
el traslado de los usuarios de los actuales dispositivos de pisos y de 
llars, concertados con el Departamento de Asuntos Sociales.  
 
Salón de actos o teatro: es menester proceder a una remodelación 
integral del actual salón de actos o bien trasladarlo al Edificio A (si 
cupiera) junto con el Museo y otros servicios, y si dicha reubicación 
fuera posible, reacondicionar dicho espacio para su promoción para 
uso de actividad de la ciudadanía.  

 
Entrada al centro: En línea con ser un espacio abierto a la 
ciudadanía, se valorará la ampliación de la entrada actual en 
entorno ajardinado y de modo abierto. Asimismo, se puede tener 
en consideración la opción de poner en valor la entrada histórica al 
recinto.  

 
Unidad de atención al ciudadano: en coherencia con la línea de 
apertura a la comunidad, se valorará la conveniencia y posibilidad 
de llevar a cabo un acuerdo con el Ayuntamiento, de modo que 
dispongamos de una unidad de atención al ciudadano dentro del 
centro. Ello facilitaría trámites a nuestros usuarios y la integración 
del centro en la comunidad. 
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5. Fortalecer el área docente: Con objeto de reforzar la faceta docente y la 
proyección en la comunidad universitaria, sería preciso dotar al hospital 
de:  

Aulario para realizar formación interna y formación a los 
estudiantes/residentes 
Biblioteca y espacio de trabajo para los residentes y profesionales. 
Como posibilidad, podría estar ubicada en la unidad A (a valorar).  
 

6. Aspectos relacionados con la mejora de los procesos de soporte y las 
condiciones laborales: 

Acondicionamiento adecuado de los espacios de trabajo (salas de 
trabajo, despachos, etc.): se puede valorar el traslado de los 
departamentos de Administración, Sistemas y Direcciones, a la 
nueva unidad A, actuando la misma como unidad de soporte no 
asistencial.  
Comedor laboral: el creciente número de profesionales, muchos de 
ellos con jornada completa implica que el comedor actual sea 
insuficiente para acoger las necesidades de los profesionales, 
acorde a los requerimientos actuales. Una posibilidad consistiría en 
ubicarla en la actual unidad A (a remodelar íntegramente, tal como 
se ha explicitado en líneas anteriores). Asimismo, si se dispone del 
espacio suficiente, se puede contemplar la posibilidad de que sea 
un espacio polivalente, el cual tendría otros usos fuera de los 
horarios de las comidas.  
Espacio para archivos: existe en nuestro centro la clara necesidad 
de disponer de mayor espacio para archivo, principalmente de 
historias clínicas pasivas (tanto del hospital como de centros 
externos) como de administración. Recientemente se ha ampliado 
el espacio para el archivo pasivo, por lo que sería necesario 
redimensionar la necesidad. Una posible ubicación sería parte 
inferior de la unidad A, una vez ésta se haya reformado.  
Gimnasio para uso de pacientes y profesionales: Ubicado en la 
anterior ubicación de fisioterapia, sería preciso realizar una 
ampliación del mismo, aspecto que ya se ha estudiado y que es 
fácilmente realizable. El hecho de que sea un espacio compartido 
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implica normalización y al mismo tiempo mejora de las condiciones 
laborales para nuestros profesionales.  
Reubicación del Departamento de Especialidades Médicas: El 
espacio actual se encuentra ubicado en una zona antigua del 
hospital, necesitando adecuación a las nuevas necesidades. Se 
plantea como posibilidad su futura ubicación dentro de la nueva 
unidad H, una vez ésta se haya reformado íntegramente. 
Reubicación del Servicio de Farmacia: dada la necesidad de espacio 
del Hospital de Día de Psicogeriatría (ya tratada en un punto previo 
del presente documento), junto con un nuevo enfoque hacia una 
farmacia automatizada con posibilidad de ofrecer servicios más 
acordes con las necesidades actuales, se propone la reubicación del 
Servicio de Farmacia. Una posibilidad consistiría, si finalmente dicho 
espacio finalmente no se utilizara más en el futuro, en el traslado al 
actual espacio que dejaría la externalización parcial de lavandería 
Sistemas de información: en el estudio estratégico que se realizó se 
contempla como línea transversal la necesaria adecuación de los 
elementos de Software, Hardware y comunicación y su constante 
actualización (pe: apps, dispositivos móviles, tablets, wifi, etc.) con 
objetivos asistenciales, docentes y de coordinación 
Espacios para visitas de familiares ingresados.  
Cafetería: actualmente ocupa un espacio céntrico dentro del 
hospital, y es preciso analizar eventuales usos alternativos del 
mismo, lo cual conllevaría un cambio de ubicación de la actual 
cafetería, favoreciendo un mayor espacio y una diferenciación entre 
área de pacientes y área de profesionales.  
Espacios de la antigua unidad J: se trata de una unidad en desuso, 
cuya funcionalidad debe estudiarse, dado que podría dar apoyo a 
algunos de los elementos anteriormente expuestos.   

 
7. Apertura de líneas de actuación sociales: dados los cambios 

sociodemográficos de la sociedad actual anteriormente comentados existe 
una necesidad creciente de centros residenciales. Por los largos años de 
experiencia en el cuidado, disponemos de gran conocimiento en este 
ámbito pudiendo realizar esta actividad en estructuras ya existentes en el 
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recinto o en colaboración con otros partners (vg. Ayuntamiento de Sant 
Boi) creando estructuras externas, con financiación pública y privada.  
En este sentido, se han mantenido varias conversaciones con el 
ayuntamiento de Sant Boi, explorando posibilidades de colaboración, 
dado que existen necesidades de tipo social en personas mayores que 
actualmente no están cubiertas, por lo que se ha valorado la posibilidad 
de construir una residencia en un terreno cedido por el ayuntamiento.  
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3.- Actuaciones a realizar sobre estructuras físicas 
 
Partiendo de lo expuesto en líneas precedentes, a continuación, se explicita una 
propuesta de intervenciones a llevar a cabo sobre las infraestructuras físicas: 
 

1. Reforma integral de la actual unidad H (actualmente agudos y dual): 
 

Se trata de una unidad cuya construcción finalizó en 1983, y que presenta una 
configuración en forma de H que plantea dificultades de muy difícil solución, 
tanto en lo concerniente a seguridad (la rampa central dificulta en gran 
medida la sectorización anti incendios) como en la funcionalidad asistencial. 
Se considera prioritario realizar una reforma integral de dicha unidad que 
comprenda prácticamente una nueva construcción, con un planteamiento 
esencialmente asistencial, y con acceso directo desde el exterior. A modo de 
propuesta preliminar, esta unidad podría acoger los siguientes servicios: 

Unidad de agudos (30 camas) 
Unidad de patología dual (20 camas) 
Hospital de día 
SRC  
Departamento de especialidades médicas 
Departamento de Admisiones/Atención al usuario. 

 
2. Reforma integral de la unidad A (actualmente MILLE): 
 
Se plantea una reforma integral de dicha unidad, realizando un planteamiento 
de acogida de servicios de apoyo, y con un acceso directo al exterior. Dicha 
unidad acogería los siguientes servicios: 

Espacio de aulario y docencia 
Servicio de documentación asistencial y archivos clínicos y 
administrativos. 
Departamentos de Administración, Sistemas y Direcciones 
Salón de actos/auditorio 
Comedor laboral 
Museo histórico 
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Para ello sería preciso reubicar los actuales pacientes en distintos espacios en 
función de la implementación de los programas de nueva creación junto con 
el traslado ya previsto de 18 pacientes subagudos a Granollers.   
 
3. Remodelación de la zona UCA/USA: 
 
Se requiere estudiar las posibilidades de dicha unidad para poder dar atención 
a los dos programas propuestos: 

Programa para la atención de los síndromes del espectro alcohólico 
fetal (o bien otro programa especializado).  
Hospital de día de adolescentes: ubicado en un espacio continuo a la 
unidad de hospitalización, de nueva creación (espacio ya existente). 

 
4. Valoración de la funcionalidad y requerimientos de las unidades F e I 

(diversidad funcional). 
 

Si bien la unidad J, perteneciente a esta área, se remodeló íntegramente hace 
8 años, las unidades F e I precisan de una actualización y readaptación 
funcional.  
 
5. Remodelación de actual lavandería para acoger nuevo servicio de 

Farmacia y ampliación del actual Hospital de Día Psicogeriátrico: 
 
Según lo expuesto, los espacios actuales de la actual farmacia son insuficientes 
para atender las demandas futuras que requerirá dicho servicio, junto con la 
insuficiencia de espacios del actual Hospital de Día Psicogeriátrico; por dichos 
motivos, se plantea remodelar parte de la actual lavandería (dado que algunos 
espacios de la misma se podrán liberar debido a la externalización) para 
acoger la nueva farmacia y ampliar el Hospital de Día Psicogeriátrico 
añadiendo los espacios de la actual Farmacia.  
 
6. Construcción de un parking de varias plantas en el actual parking de 

coordinadores/supervisores, con entrada y salida directa al exterior.  
 



                                                                            

Noviembre de 2021 v.4                                                                                                        Pàgina 19 de 21 
 

HOSPITAL DE FUTURO 

Será necesario tener en cuenta la posibilidad de que en un futuro pudiera 
reconvertirse en espacio asistencial, si así fuera necesario, por lo que la 
infraestructura que se construyera debería poderse reutilizar en el futuro en 
orden a dicha función.  

 
7. Remodelación del actual edificio de la antigua Comunidad Benito 

Menni.  
 

8. Estudio y valoración de medidas estructurales de eficiencia energética 
y domótica.  
 

9. Adecuación de los espacios exteriores al proyecto asistencial, una vez 
se haya efectuado el traslado del aparcamiento.  
 
Los espacios exteriores de nuestro centro constituyen elementos de gran 
valía y diferenciales en relación a otras instituciones por las posibilidades 
que ofrecen en una alta calidad de vida para las personas ingresadas y su 
proyecto terapéutico.  
 

10.Estudio y valoración del sistema de túneles subterráneos de 
comunicación del hospital.  
 
El hospital dispone de un sistema de túneles subterráneos que requieren 
un estudio pormenorizado en aras a su actualización, aprovechamiento 
pleno de sus potencialidades (comunicación, logísticas, etc) mediante un 
debido plan de usos y reacondicionamiento.  

11.Estudio de las necesidades relativas a la necesidad de incorporación 
de la tecnología IP en el Centro. 
 

12.Revisión y adecuación de las líneas generales de suministros de todo 
el hospital (agua, gas, electricidad y fibra óptica).  
 

13.Valoración de los espacios e instalaciones de la actual cocina, en 
orden a precisar necesidades de reubicación/remodelación.  
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14.Estudio y valoración de los espacios del centro destinados a almacén. 
Remodelación y establecimiento de un plan de usos.  

 
15.Remodelación/ampliación para gimnasio del antiguo espacio de 

Fisioterapia. 

 
16.Reubicación de los actuales espacios ocupados por Voluntariado y 

Fundació Nou Camí.  
 

17.Unificación de los espacios destinados a servicios sociales. 
 

18.Valoración de las actuales unidades de descongestión P y N y futuro 
plan de usos.  
 

19.Centro de salud en Sant Celoni: 
 

Tal como se ha explicitado en el presente documento, existe la propuesta por 
parte de CatSalut de poder disponer de unos espacios (de reciente 
construcción por parte del Departamento de Salud) que nos serían cedidos 
para realizar atención en salud mental en un periodo de unos dos años, lo que 
nos permitiría reforzar nuestra presencia en el territorio, acercar nuestros 
servicios al territorio y descongestionar el área de Granollers. En principio, no 
requeriría inversión.  

 
20.Construcción de una nueva unidad polivalente de salud mental en 

Granollers: 

 
Dicha unidad, tal como en su día se diseñó, acogería todos los dispositivos de 
salud mental actualmente ubicados en Granollers, pero a diferencia del 
proyecto original, se diseñaría con un enfoque claramente comunitario, con 
menos camas de hospitalización y un diseño y dimensión más ajustada y 
funcional. Tal como se menciona en anteriores líneas de este documento, la 
adquisición de un local céntrico en la ciudad de Granollers aportaría una 
mayor disponibilidad de espacios y de posibilidades de integración.  
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21.Construcción de un SRC en Llinars del Vallés: 

 
Se trata de un proyecto que se encuentra en fase de estudio y valoración, cuyo 
desarrollo dependerá en gran medida del proyecto que se desarrolle en 
Llinars del Vallés y de las actuaciones que se pudieran llevar a cabo en la 
unidad polivalente de Granollers. En el momento presente no constituye una 
prioridad. 

 
 

22. Revisión de espacios en la unidad Polivalente de Hospitalet y de Sant 
Boi para dar cabida al Programa Repara’t/Renova’t. 

 
En Hospitalet no presenta una especial complejidad, una vez la unidad 
polivalente ya se encuentra prácticamente a pleno funcionamiento. Asimismo, 
existe el proyecto de iniciar esta experiencia de éxito en la ciudad de Sant Boi, 
por lo que será preciso identificar y acondicionar un espacio al efecto.  

 
23. Revisión de los espacios de la antigua unidad J. 

 
Dichos espacios pueden aportar valor en orden a valorar posibilidades 
adicionales a las anteriormente expuestas, dado que constituyen una reserva 
de espacio no baladí, y con acceso directo al exterior. Será menester realizar 
un estudio detallado de sus posibilidades reales de uso mediante reforma en 
profundidad, total o parcial.  
En relación a aspectos concretos, se estima adecuado por parte de la dirección 
del centro proceder a la adaptación y adecuación de los espacios históricos 
del antiguo comedor de la unidad J y de la sala anexa del patio del olivo, para 
disponer de una sala/auditorio y una biblioteca.  

 
Finalmente, partiendo de las necesidades expresadas en este documento, será 
necesario por parte de los despachos de arquitectura que participen en el 
concurso de ideas, tomar en consideración todos los espacios del centro y las 
reservas de que disponemos (casos de la planta baja de B y C y de la planta 
baja de D y E), y realizar un planteamiento holístico, tomando en 
consideración todas las variables y posibilidades.  






























































































































































