
 
 
 

 
 
 

1 
 

ADDENDA 10. CIRURGIA MAXIL·LOFACIAL  
 

Barcelona, a la data de l’última signatura electrònica. 

 

REUNITS 
 

D’una banda, el Dr. Adrià Comella Carnicé, major d’edat i amb  en la seva 

condició de Director gerent intervé en nom i representació de la FUNDACIÓ DE GESTIÓ 
SANITÀRIA DE L’HOSPITAL DE LA SANTA CREU I SANT PAU (en endavant FGSHSCSP) 

amb CIF G-59780494 i domicili al Carrer Sant Antoni Maria Claret, 167, 08025 de Barcelona, de 

conformitat amb les atribucions que li confereix l’escriptura d’apoderament atorgada davant el 

Notari de Barcelona, Sr. Joan Carles Ollé Favaró el 2 de juliol de 2021, amb número de protocol 

2.803. 

 

D’altra banda, el Dr. Manuel Álvarez del Castillo, amb  en la seva condició de 

Director general intervé en nom i representació del CONSORCI SANITARI INTEGRAL entitat 

pública que gestiona el CENTRE D’ATENCIÓ INTEGRAL HOSPITAL DOS DE MAIG (en 

endavant CSI o HDM) amb CIF Q-5856254-G i domicili a l’Avinguda Josep Molins, 29-41, 08906 

de l’Hospitalet de Llobregat, de conformitat amb les atribucions que li confereix l’escriptura 

d’apoderament atorgada davant el Notari de Martorell, Sr. Antonio-Víctor García-Galán San 

Miguel el 26 d’abril de 2024, amb número de protocol 744. 

 

Ambdues parts es reconeixen mútuament la representació amb la que actuen així com la 

capacitat legal suficient per a obligar-se i atorgar aquesta Addenda, i en aquest sentit,  

 

MANIFESTEN 
 

I.- Aquesta addenda està directament vinculada al conveni marc de col·laboració formalitzat per 

les parts amb efectes d’1 de gener de 2024; conveni al que ambdues parts es sotmeten 

expressament, donant-lo aquí per reproduït en la seva totalitat, i tenint-lo per vigent i aplicable a 

tots els efectes. 

 

A l'empara de la clàusula segona del conveni marc, es procedeix per mitjà de la present addenda 

al desenvolupament de la col·laboració entre les Parts que es regirà per les següents:   

 

CLÀUSULES 
 
PRIMERA.- Objecte  
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L’objecte de la present Addenda és formalitzar la col·laboració entre les dues entitats amb la 

finalitat de derivar la patologia benigna de baixa complexitat de Cirurgia Maxil·lofacial de la 

FGSHSCSP a l’HDM, concretament, les patologies relacionades amb l’extracció de cordals i la 

patologia mèdica de l’articulació temporomandibular, d’acord amb l’ordre del Servei Català de la 

Salut (CatSalut).  

 

Allò que no es trobi regulat en aquesta Addenda es regirà pel disposat en el Pla Funcional que 

s’acompanya a aquesta Addenda com a Annex 1. 

 
SEGONA.- Funcionament 
Els fluxes podran ser revisats segons les indicacions de CatSalut.  

 

TERCERA.- Règim laboral del personal 
Les parts acorden que el règim laboral del personal es mantindrà com fins ara de manera que no 

hi ha afectació en matèria de personal.  

 

La institució titular del centre on es desenvolupi l’activitat (HDM) serà responsable en tot cas del 

compliment de la normativa de prevenció de riscos laborals, neteja, manteniment de les 

instal·lacions i de la seguretat, així com de compliment de les normatives establertes en matèria 

de protecció de dades.  

 
QUARTA.- Durada  
La vigència d’aquesta Addenda es troba vinculada a la del Conveni marc entre la FGSHSCSP i 

el CSI salvant pacte exprés i per escrit en contra. Per tant, estendrà els seus efectes des de l’1 

de gener de 2024 i, exceptuant el cas que es resolgui anticipadament, serà vigent mentre ho 

sigui l’esmentat Conveni. 

 

Per altra banda, qualsevol de les parts podrà denunciar la present addenda notificant-ho per 

escrit a l’altra part amb un mes d’antelació a la data en que es desitgi la seva finalització.   

 
CINQUENA.- Responsabilitat de les parts  
Ambdues Parts, seran responsables de la coordinació, planificació i establiment dels objectius 

generals i específics del servei així com de l’avaluació periòdica del funcionament, necessitats 

de recursos, resultats i punts de millora del servei a través de la Comissió de Seguiment 

constituïda a tal efecte. 

 

Pel què fa referència a la cobertura dels riscs generats per l’activitat vinculada al servei, les Parts 

tenen vigent una pòlissa de responsabilitat civil per a respondre de les eventuals reclamacions 
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que es puguin produir, amb les condicions de cobertura establertes amb caràcter general pels 

centres del SISCAT.  

 
SISENA.- Condicions econòmiques. 
Les condicions econòmiques que es puguin derivar del Servei Maxil·lofacial es regularan a 

l’Addenda 12 relativa a les contraprestacions econòmiques derivades de la col·laboració.  

 

 I, en prova de conformitat, les parts signen aquest document en el lloc i data indicats a 

l’encapçalament.  

 

 

 

 

 

Dr. Manuel Álvarez del Castillo 
Director General 
Consorci Sanitari Integral 

Dr. Adrià Comella Carnicé 
Director gerent 
Fundació de Gestió Sanitària de l’Hospital de 
la Santa Creu i Sant Pau 
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El present document pretén definir els objectius i circuits de l’acord de col·laboració 
entre l’Hospital Dos de Maig (HDM) i l’Hospital de Sant Pau (HSP) per tal que pacients 
candidats a cirurgia (veure tipologia de pacients) o amb patologia no quirúrgica de 
Articulació Temporo-Mandibular (ATM) valorats a HSP i que siguin de la zona de 
referència de l’AIS Dreta (16ABS), siguin intervinguts a HDM pel Servei de Maxil·lofacial 
(CMF). 
 
Objectiu de l’acord:  
 
El principal objectiu de l’acord és escurçar el temps d’espera de pacients tributaris a 
tractament quirúrgic i mèdic (patologia ATM). 
Amb l’objectiu d’evitar la derivació a l’Atenció Primària des de HSP s’acorda que els 
pacients de l’AIS Dreta valorats a HSP que siguin candidats a cirurgia o tractament mèdic 
de patologia de ATM puguin ser derivats directament a HDM. 
 
Tipologia de les pacients tributaris a ser intervinguts a HDM: 
 
Els pacients que es poden derivar al Servei de CMF han de complir els següents requisits 
establerts en la Cartera de Serveis de HDM: 
 

� Cordals complexos, quists dentaris i altres peces dentals quirúrgiques. HSP farà 
la derivació de primera visita al servei de maxil·lofacial amb informació clínica 
per decidir si cal programar amb OPG prèvia.  

� Lesions intraorals BENIGNES (leucoplàsies, fibromes, mucocele…). NO requereix 
exploracions complementàries. 

� ATM NO quirúrgica. Requereix derivació amb RMN ATM (per poder discriminar 
si és quirúrgica).  

 
No es poden derivar a CMF de HDM, per complexitat: 

- Cirurgia ortognàtica 
- ATM quirúrgica 
- Oncologia 
- Patologia de glàndules salivals 

 
Els pacients es poden derivar a HDM, per DAP (IS3) o a través de la Secretaria de CCEE 
(només en cas que no funcioni l’anterior). 
 
HDM: 
 
a) Circuit Administratiu IS3/DAP: 
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� Arriba la sol·licitud via IS3/DAP. 
� El Cap de Servei (o en qui ell delegui) valora la sol·licitud i la prioritza. 
� El Cap de Servei genera la Primera Visita presencial (PV) o Primera Visita Virtual 

(PVV), en funció de la informació i les proves necessàries. 
� Administratiu passa RCA i cita al pacient. 
� Facultatiu decideix si el posa en LLEEQ o no. 

 
b) Circuit Administratiu per correu (admissionscexhdm@csi.cat) en cas que no 
funcioni IS3: 
  

� Valoració de RCA que el pacient pertany a l’AIS Dreta. 
� Acceptació del pacient.  
� Generació de la OCs a SAP (1 visita CMF). 
� Valoració per CMF del cas i priorització de la IQ i/o Visita. 
� Citació del pacient. 

 
Unitat de Programació Quirúrgica (UPQ) HDM: 
o Programació IQ a quiròfan central o perifèric (segons valoració CMF). 
o Trucada telefònica al pacient per confirmar: data IQ. També se li informarà de la 

trucada pre-d’infermeria que rebrà 24h abans de la IQ, on se li informarà de: 
� Hora d’admissió 
� Ubicació d’admissió 
� Indicacions de la preparació 

 
Circuit Administratiu Dia de la Intervenció: 
 
El pacient ja haurà rebut la trucada pre d’infermeria. 
Acollida: Unitat d’Atenció Quirúrgica (UAQ). 1ª Planta Bloc A HDM. Entrada per c/Dos 
de Maig 301. 
Un cop arribi a la UAQ, caldrà que s’identifiqui amb la TSI i DNI. 
Haurà d’anar acompanyat. Si és així, el pacient haurà de facilitar les dades de contacte 
de l’acompanyant. 
 
A la Unitat d’Atenció Quirúrgica (UAQ) se li entregarà: 

o Polsera identificativa.  
o Clau de la guixeta per guardar la roba. 
o Document que indica a l’acompanyant com informar-se del seguiment quirúrgic  




