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A principios de 2012, el doctor Manel del Castillo, director gerente del Hospital Sant Joan de Déu 
durante los últimos diez años, preparaba, para sus profesionales, la presentación de los 
resultados del año anterior y de las líneas de acción de cara al futuro, tal como hacía anualmente. 

Ya hacía casi diez años de la implantación de un plan estratégico participativo e innovador que los 
había llevado a mejorar los resultados del centro. No obstante, la crisis económica iniciada en 2007 
estaba afectando al sector sanitario y los estaba obligando a repensar las líneas de actuación. Hacía 
meses que el doctor Del Castillo le daba vueltas —junto con su equipo directivo— a cuál debía ser 
el nuevo plan de acción que permitiera no perder todos los avances conseguidos y garantizar la 
sostenibilidad de su centro. Aunque había valorado los pros y los contras, el doctor Del Castillo 
sabía que, una vez que presentara el nuevo plan, no habría marcha atrás. 

Con más de 130 años de historia, el Hospital Sant Joan de Déu de Barcelona, situado en 
Esplugues de Llobregat (a las afueras de Barcelona), era en 2011 un hospital materno infantil de 
referencia en España, dotado con las tecnologías más avanzadas. Contaba con 350 camas y 
1.500 profesionales. Por aquel entonces, registraba cada año, aproximadamente, 25.000 altas, 
14.000 intervenciones quirúrgicas y 3.500 partos. Más de 200.000 pacientes pasaban por las 
consultas externas, y por el servicio de urgencias, más de 100.000. En el ámbito de la pediatría, 
el hospital disponía de unidades pioneras, como las áreas de Cardiología, Neurología, 
Neurocirugía, Cirugía Ortopédica, Oncología, Medicina Fetal, Cirugía Pediátrica y Oftalmología. 
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Los orígenes del hospital 

El Hospital Sant Joan de Déu comenzó su actividad como hospital de beneficencia en el año 
1867, al formar parte de la Orden Hospitalaria de Sant Joan de Déu1. A partir del año 1973, el 
hospital inició un concierto de asistencia sanitaria con la Seguridad Social y dejó de ser un centro 
benéfico para enfermos para centrarse en la pediatría general. 

A principios de los años ochenta, el Govern de la Generalitat de Catalunya empezó a recibir algunas 
de las competencias en materia de salud. Cataluña padecía una gran escasez de camas hospitalarias 
para agudos de titularidad pública. Durante muchos años, esta falta de inversiones públicas por 
parte del Estado se había ido paliando gracias al desarrollo de centros y servicios sanitarios por 
iniciativa de diversas entidades benéficas, corporaciones locales, mutualidades, así como de la 
Iglesia y de sociedades cooperativas. El Govern, en lugar de construir nuevos hospitales para llevar 
a cabo la actividad de salud de cobertura pública, tomó la decisión de aprovechar todos estos 
centros y servicios de diferente titularidad jurídica ya creados en el territorio y de concertar su 
actividad2. Así, el Hospital Sant Joan de Déu se convertiría, en Cataluña, en un hospital concertado. 

A partir de 1992, se firma un acuerdo de colaboración con el Hospital Clínic i Provincial de 
Barcelona, situado en el centro de Barcelona y con gran prestigio médico a nivel internacional. 
Con esta colaboración, se integra el servicio de pediatría de ambos centros, lo que supone un 
incremento de la actividad y la complejidad atendidas. 

Antecedentes y programa PAIDHOS 

A lo largo de la década de los noventa, las especialidades médicas del hospital habían crecido de 
forma rápida pero desestructurada, lo que generó una falta de visión compartida entre los 
profesionales sobre el peso que tenía en el hospital la actividad de referencia frente a la de 
proximidad. Como resultado de este rápido desarrollo, a principios de los 2000, el modelo 
de financiación del hospital, pensado para un gran centro de pediatría general, había quedado 
obsoleto y se consideraba poco adecuado para un centro de especialidades. En el año 2003, el 
hospital presentaba un déficit de 1,2 millones de euros y, además, fruto de la falta de inversión 
como medida de contención del gasto, las infraestructuras habían quedado obsoletas para la 
actividad que se realizaba en el centro. 

La construcción de dos nuevos grandes hospitales concertados en la zona de referencia del hospital 
y las reformas previstas de otros centros semejantes obligó a pensar en el reposicionamiento del 
hospital. Esta reflexión también fue impulsada por la regulación de la actividad de alta complejidad 
prevista por las autoridades sanitarias con la distribución planificada de recursos de alta tecnología. 

Así, en el año 2004, sobraban razones para elaborar un plan estratégico que fuera capaz de redirigir 
el futuro del hospital. En este contexto, el centro inició un proceso de reflexión estratégica que 
permitió alinear a los profesionales hacia un proyecto común que supuso una auténtica reinvención 
del hospital. El plan se denominó PAIDHOS ('niño' en griego), sigla que resumía la visión del hospital: 

                                                                    
1 Orden de la Iglesia católica que desarrolla y transmite un proyecto de asistencia que, aunque ha variado mucho con el 
tiempo, mantiene como eje central la acogida y la atención a enfermos y necesitados. Actualmente, es una de las 
organizaciones internacionales de cooperación sin ánimo de lucro, dedicada al cuidado de enfermos en hospitales, más 
grandes del mundo. 
2 Nació así el sector de salud concertado catalán, el cual existe únicamente en la Comunidad Autónoma de Cataluña. Dicho 
sector está formado por entidades de titularidad mayoritariamente privada que el Govern contrata para ofrecer a la 
población servicios de salud de cobertura pública. 
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próximo, accesible, investigador, docente, hospitalario, abierto (del catalán, obert) y solidario. 
PAIDHOS se elaboró con la participación de más de trescientos profesionales, y se definieron 
nueve claves estratégicas y una serie de iniciativas que se convirtieron en el eje central de la 
evolución del hospital (véase el Anexo A2). 

“Fue en el programa PAIDHOS donde se hizo explícito que, si el hospital quería tener futuro como 
gran centro monográfico, era necesario continuar con la superespecialización y convertirse en un 
centro de alta complejidad”, destacó el doctor Del Castillo. Para hacer esto posible, era 
imprescindible conseguir una financiación adecuada para esta tipología de hospital. 

En el año 2011 ya se contaba con muchos resultados que abalaban el éxito del programa 
PAIDHOS. Los miembros del Comité de Dirección, al explicar su impacto, dividían los resultados 
del programa en los tres grandes bloques siguientes. 

a. Incremento de la actividad compleja 

El Hospital Sant Joan de Déu vio incrementar en un alto grado la complejidad de la actividad que 
se llevaba a cabo en el mismo —un aumento del 39% de la complejidad media de las altas de 
2004 a 2011 (véase el Anexo A3)—, lo que fue posible gracias al refuerzo de las unidades de alta 
especialización y como consecuencia de una mejor capacidad de atracción de los enfermos 
complejos que no pertenecían a su ámbito territorial. 

“Por lo tanto, hemos cumplido el objetivo que nos marcamos cuando decíamos que queríamos 
ser un centro de referencia, lo que suponía atender una actividad más compleja, atraer 
enfermos de fuera y poder mantener, así, nuestro tamaño”, comentó el doctor Del Castillo. 

b. Aumento de la generación de conocimiento 

Antes del programa PAIDHOS, el Hospital Sant Joan de Déu era, básicamente, un centro asistencial, 
por lo que, para convertirse en centro de referencia, era también necesario aumentar la generación 
de conocimiento desde diferentes perspectivas. 

Con la creación de la Fundació Sant Joan de Déu, se dio un importante impulso a la investigación. 
En poco menos de seis años, las publicaciones aumentaron un 174%, y el impact factor3 de estas 
se multiplicó por 3,8 (véase el Anexo A4). En el año 2010, el Hospital Sant Joan de Déu se convirtió 
en el centro español que más artículos publicaba en el ámbito de la pediatría. Así, el centro dedicó 
en 2011 más de 4,5 millones de euros, un incremento del 229% con respecto al año 2006. Estos 
ingresos provenían, sobre todo, de becas de ámbito estatal o europeo, o de fondos privados. 

También se impulsó la innovación con la creación de un departamento dedicado a este ámbito. 
Del año 2008 al 2011, el Hospital Sant Joan de Déu generó quince patentes y dos spin-off. 

La divulgación y la docencia eran dos de los otros temas por desarrollar en el Área de Generación 
del Conocimiento. “Somos el centro pediátrico más grande del país, generamos conocimiento y 
creemos que es una obligación transmitirlo a la población en general, a los cuidadores: padres, 
maestros...”, comentaba el doctor Del Castillo. Con este convencimiento, se crearon instrumentos 
como el Observatorio de Salud de la Infancia y la Adolescencia FAROS o la Guía metabólica (véase 

                                                                    
3 El impact factor mide la frecuencia en que un artículo es citado por otras publicaciones. Es un indicador que sirve para 
evaluar la importancia relativa de una publicación, sobre todo cuando se compara con otras del mismo campo. 
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