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Hospital Sant Joan de Déu: de um hospital de 
beneficência a um hospital de referência (A) 
 
Anna Ribera 

Jaume Ribera 

 

No início de 2012, o Dr. Manel del Castillo, diretor do Hospital Sant Joan de Déu durante os 
últimos dez anos, preparava, para os seus profissionais, a apresentação dos resultados do ano 
anterior e das linhas de ação para o futuro, tal como fazia anualmente. 

Já tinham decorrido quase dez anos da implantação de um plano estratégico participativo e 
inovador que os havia levado a melhorar os resultados do centro. Contudo, a crise económica 
iniciada em 2007 estava a afetar o setor da saúde e a obrigá-los a repensar as linhas de atuação. 
Há vários meses que o Dr. Del Castillo examinava — juntamente com a sua equipa diretiva — 
qual devia ser o novo plano de ação que permitisse não perder todos os avanços conseguidos e 
garantir a sustentabilidade do seu centro. Embora tivesse avaliado os prós e os contras, o Dr. 
Del Castillo sabia que, uma vez apresentado o novo plano, não haveria recuo. 

Com mais de 130 anos de história, o Hospital Sant Joan de Déu de Barcelona, situado em 
Esplugues de Llobregat (nos arredores de Barcelona), era em 2011 um hospital materno-infantil 
de referência em Espanha, dotado com as tecnologias mais avançadas. Contava com 350 camas 
e 1500 profissionais. Naquela altura, registava anualmente, cerca de 25 000 altas, 14 000 
intervenções cirúrgicas e 3500 partos. Mais de 200 000 pacientes passavam pelas consultas 
externas, e pelo serviço de urgências, mais de 100 000. No âmbito da pediatria, o hospital 
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dispunha de unidades pioneiras, como as áreas de Cardiologia, Neurologia, Neurocirurgia, 
Cirurgia Ortopédica, Oncologia, Medicina Fetal, Cirurgia Pediátrica e Oftalmologia. 

As origens do hospital 

O Hospital Sant Joan de Déu começou a sua atividade como hospital de beneficência em 1867, 
fazendo parte da Ordem Hospitalar de Sant Joan de Déu1. A partir de 1973, o hospital 
estabeleceu uma convenção de assistência no campo da saúde com a Segurança Social e deixou 
de ser um centro de beneficiência para doentes, centrando-se na pediatria geral. 

No início dos anos 80, o Governo da Generalitat de Catalunya começou a receber algumas das 
competências em matéria de saúde. A Catalunha tinha uma grande escassez de camas 
hospitalares para agudos de saúde pública. Durante muitos anos, esta falta de investimentos 
públicos por parte do Estado tinha vindo a ser minimizada graças ao desenvolvimento de centros 
e serviços de saúde por iniciativa de diversas entidades de beneficiência, entidades locais, 
mutualidades, assim como pela Igreja e sociedades cooperativas. O Governo, em vez de 
construir novos hospitais para levar a cabo a atividade de saúde de cobertura pública, tomou a 
decisão de aproveitar todos estes centros e serviços de diferente titularidade jurídica já criados 
no território e de estabelecer acordos para as atividades a efetuar2. Assim, o Hospital Sant Joan 
de Déu converter-se-ia, na Catalunha, num hospital concertado. 

A partir de 1992, foi assinado um acordo de colaboração com o Hospital Clínic i Provincial de 
Barcelona, situado no centro da cidade de Barcelona e com grande prestígio médico no plano 
internacional. Com esta colaboração, fez-se a integração do serviço de pediatria de ambos os 
centros, o que pressupõe um incremento da atividade e da complexidade de atendimento. 

Antecedentes e programa PAIDHOS 

Ao longo da década de 90, as especialidades médicas do hospital haviam crescido de forma 
rápida mas desestruturada, o que gerou uma falta de visão partilhada entre os profissionais 
sobre o peso que tinha no hospital a atividade de referência em face da de proximidade. Em 
resultado deste rápido desenvolvimento, no início da primeira década do século XXI, o modelo 
de financiamento do hospital, pensado para um grande centro de pediatria geral, havia ficado 
obsoleto e era considerado pouco adequado para um centro de especialidades. Em 2003, o 
hospital apresentava um défice de 1,2 milhões de euros e, além disso, fruto da falta de 
investimento como medida de contenção da despesa, as infraestruturas tinham ficado obsoletas 
para a atividade que se realizava no centro. 

A construção de dois novos grandes hospitais concertados na zona de referência do hospital e 
as reformas previstas de outros centros semelhantes, obrigaram a pensar no reposicionamento 
do hospital. Esta reflexão também foi impulsionada pela regulação da atividade de alta 

                                                           

1  Ordem da Igreja católica que desenvolve e transmite um projeto de assistência que, embora tenha variado muito ao longo do 
tempo, mantém como eixo central o acolhimento e o atendimento de doentes e necessitados. Atualmente, é uma das organizações 
internacionais de cooperação sem fins lucrativos, dedicada aos cuidados de doentes nos maiores hospitais do mundo. 

2  Nasceu assim o setor de saúde concertado catalão, o qual existe apenas na Comunidade Autónoma da Catalunha. Esse setor é 
formado por entidades de propriedade maioritariamente privada que o Governo contrata para oferecer à população serviços de 
saúde de cobertura pública. 
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complexidade prevista pelas autoridades da área da saúde com a distribuição planificada de 
recursos de alta tecnologia. 

Assim, em 2004, havia razões de sobra para elaborar um plano estratégico que fosse capaz de 
redirigir o futuro do hospital. Neste contexto, o centro iniciou um processo de reflexão 
estratégica que permitiu alinhar os profissionais num projeto comum que constituiu uma 
autêntica reinvenção do hospital. O plano foi denominado PAIDHOS (‘criança’ em grego), sigla 
que resumia a visão do hospital: próximo, acessível, investigador, docente, hospitalar, aberto 
(do catalão, obert) e solidário. O PAIDHOS foi elaborado com a participação de mais de trezentos 
profissionais e foram definidos nove pontos estratégicos e uma série de iniciativas que se 
converteram no eixo central da evolução do hospital (ver o Anexo 2). 

«Ficou explícito no programa PAIDHOS que, se o hospital queria ter futuro como grande centro 
monográfico, era necessário continuar com a super especialização e converter-se num centro 
de alta complexidade», destacou o Dr. Del Castillo. Para tornar isto possível, era imprescindível 
conseguir um financiamento adequado para esta tipologia de hospital. 

Em 2011, já se contava com muitos resultados que revelavam o sucesso do programa PAIDHOS. 
Os membros da Direção, ao explicarem o seu impacto, dividiam os resultados do programa nos 
três grandes blocos seguintes. 

a. Incremento da atividade complexa 

O Hospital Sant Joan de Déu viu aumentar num alto grau a complexidade da atividade que se 
efetuava no mesmo — um aumento de 39 % da complexidade média das altas de 2004 a 2011 
(ver o Anexo 3) —, o que foi possível graças ao reforço das unidades de alta especialização e 
como consequência de uma melhor capacidade de atração dos doentes complexos que não 
pertenciam ao seu âmbito territorial. 

«Portanto, cumprimos o objetivo que tínhamos, pois o alvo era sermos um centro de referência, 
o que pressupunha atender uma atividade mais complexa, atrair doentes de fora e poder 
manter, assim, a nossa dimensão», comentou o Dr. Del Castillo. 

b. Aumento da geração de conhecimento 

Antes do programa PAIDHOS, o Hospital Sant Joan de Déu era, basicamente, um centro de 
assistência, pelo que, para se converter num centro de referência, era também necessário 
aumentar a geração de conhecimento em diferentes perspetivas. 

Com a criação da Fundació Sant Joan de Déu, foi dado um importante impulso à investigação. 
Em pouco menos de seis anos, as publicações aumentaram 174 %, e o impact factor3 destas 
multiplicou-se por 3,8 (ver o Anexo 4). Em 2010, o Hospital Sant Joan de Déu converteu-se no 
centro espanhol que mais artigos publicava no âmbito da pediatria. Assim, o centro dedicou em 
2011 mais de 4,5 milhões de euros, um aumento de 229 % relativamente ao ano de 2006. Estas 
receitas provinham, sobretudo, de bolsas de estudo de âmbito estatal ou europeu, ou de fundos 
privados. 

                                                           
3  O impact factor mede a frequência com que um artigo é citado por outras publicações. É um indicador que serve para avaliar 

a importância relativa de uma publicação, sobretudo quando se compara com outras do mesmo campo. 
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