
ESTAT ACTUAL DE LES UCRI A CATALUNYA 

DADES ENQUESTA 

Ana Córdoba. Pneumòloga UCRI. Hospital de Bellvitge.
31 de maig de 2023



Qüestionari

• Enquesta online

• Invitació a través de correu electrònic des de Secretaria de SOCAP a 35 hospital públics 
catalans.

• 3 blocs preguntes: 
• Generals 
• Relatives a hospitals amb UCRI
• Relatives a hospitals sense UCRI

• Responen 25 hospitals durant els mesos gener i febrer de 2023. 



Distribució dels hospitals enquestats i presència UCRIs

UCRIs en funcionament (6)

UCRIS tancades (2)

Hospitals sense UCRI (17)
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Característiques hospitals enquestats



Característiques hospitals enquestats
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Hospital Dotació llits
actual

Dotació llits
Pre-pandèmia Nombre llits 

funcionant Unitat Ubicació rel. 
Hospitalització

Ús
compartit?

Trueta 4  0 Tots Tancada Integrada No

Trias i Pujol 8 4 tots Tancada Integrada No

Clínic 8 4 tots Tancada Separada No

Bellvitge 12 4 variable Tancada Adjacent No

Vall d’Hebron 4 0 variable Tancada Separada Sí
UCI, GAS

Sabadell 8 0 variable Oberta Separada Sí 
CAR

Broggi* (6) 0 variable Tancada Integrada No

Granollers* (6) 0 variable Tancada Integrada No

HOSPITALS AMB UCRI

CARACTERÍSTIQUES DE LA UNITAT

* UCRI tancada



HOSPITALS AMB UCRI

CARACTERÍSTIQUES DEL PERSONAL SANITARI

Hospital Facultatiu Ratio
Infermeria

Ratio
Fisioteràpia

Guàrdia
pneumologia

Responsable
nit

Trueta UCRI/planta 1:4 1:20 Presencial 24h PNML

Trias i Pujol UCRI (3) 1:4 1:8 Presencial 24h PNML

Clínic UCRI (4) 1:4 1:16 Presencial 24h PNML

Bellvitge UCRI/planta 1:4 1:12 Presencial 24h PNML

Vall d’Hebron UCRI (1) 1:3 1:8 Presencial 24h PNML

Sabadell UCRI (?) 1:4 1:8 Presencial 24h PNML

Broggi* UCRI 1:6 1:6 Presencial fins 20h Altres (MIR)

Granollers* UCRI 1:4 1:6 Telefònica Altres * UCRI tancada



ACTIVITAT ASSISTENCIAL

SRNI 
(VNI, OAF)

VMI-
traqueotomia

Decanulació
traqueotomia

Cateterització
vies centrals

Sedació conscient 
VNI

Canalització 
vies arterials

Trombolisi
TEP IOT-VMI Hemodin. 

Dreta

Trueta

Trias i Pujol

Clínic**

Bellvitge

H. Vall d’Hebron

Sabadell

Granollers*

Broggi*

** + TQT, ECMO, suport renal. 

HOSPITALS AMB UCRI

* UCRI tancada



Monitorització 
centralitzada Ecògraf Broncoscop Analitzador 

de gasos Capnògraf Ventiladors

Trueta V60

Trias i Pujol V60, Trilogy 

Clínic V60, ServoU

Bellvitge V60Plus, Astral

Vall d’Hebron V60, Trilogy

Sabadell V60Plus

Granollers* V60, Trilogy

Broggi* Stellar, Astral i Trilogy

MATERIAL UCRI

HOSPITALS AMB UCRI

* UCRI tancada



GESTIÓ PROCÉS ASSISTENCIAL

• 5 de les 8 UCRIs constitueixen una unitat de codificació diferent a la hospitalització 
convencional. 

FORMACIÓ I RECERCA

• Totes les UCRI disposen de protocols d’actuació i criteris ingrés estandarditzats

• A 6 dels 8 hospitals amb UCRI: 

• Rotació de residents de pneumologia: entre 2 i 6 mesos. 

• Rotació residents d’altres especialitats: entre 1 i 3 mesos. 

• Projectes propis de recerca actius en 5 de 6 UCRIs actives.

HOSPITALS AMB UCRI



MILLORES A IMPLEMENTAR

• Estabilització de llits i plantilles (5)

• Ampliar tècniques (5)

• Transformació en unitat oberta a les famílies (1)

HOSPITALS AMB UCRI



HOSPITALS SENSE UCRI

• Tindríeu interès a disposar de UCRI?
Sí 100% 

• Pneumòleg de Guàrdia
• No: 2 (12%)
• Telefònica: 4 (24%)
• Presencial temps parcial: 8 (47%)
• Presencial 24h: 3 (17%)

• Es realitza VNI o oxigenoteràpia d’alt flux a la vostra urgència? 
Sí, tots

• Qui indica la teràpia? 
• 70% Urgències 
• 24% Pneumologia 
• 6% Altres 



• Com gestioneu actualment el pacient amb insuficiència respiratòria aguda que necessita 
tractament amb VNI o oxigenoteràpia d’alt flux?

• Planta convencional: 8 (47%) 
• URG: 4 (24%)
• Intermedis mèdics: 3 (18%)
• Derivació a altres Hospitals amb UCRI: 1 (6%) 
• UCI: 1 (6%) 

• Quants pacients al mes heu de tractar en aquestes circumstàncies (aprox.)? 
• 10 (4,5-15)

HOSPITALS SENSE UCRI



• Us sembla més viable que una UCRI, una unitat mèdica de cures intermèdies compartida amb 
altres serveis? 

• 88% Sí

• Quin considereu que és el problema més important que us limita per disposar d’una UCRI? (15 
respostes)

• Falta de recursos humans (8)
• Falta guardià presencial (2)
• Reticència per part de UCI i/o DM (5)
• Nombre petit de malalts (2)

HOSPITALS SENSE UCRI



• Pocs hospitals públics catalans compten amb UCRI. Estan
concentrats a la regió sanitària de BNC.

• La pandèmia ha ajudat a redimensionar les UCRIs.

• Els hospitals amb UCRI manifesten la necessitat de millorar
la dotació de personal i donar continuïtat a la unitat.

• Tots els centres sense UCRI manifesten que voldrien poder
disposar d’una.

• Els hospitals sense UCRI veuen dificultats per la manca de
recursos i/o la falta de convenciment per part de la DM i les
UCIs.

Conclusions
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