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S'inaugura l'Hospital General de Catalunya (HGC)
1983

L'HGC acumula 36 milions d'euros en dèficit.
1988

Suspensió de pagaments i acomiadament de 350
treballadores

1993

La Generalitat dona 24 milions d'euros en avals
1993 al 1996 - Primer rescat

HGC acumula 204,34 milions d'euros de pèrdues i 102
milions d'euros de deute.  La Generalitat perd 21,63
milions d'euros en concepte d'avals

1999 - Fallida voluntària

La Generalitat i HGC renoven el contracte. HGC
ingressa 14 milions d'euros anuals per atendre una
mitja de 830 pacients l'any, 16.800€ per pacient,
davant dels 2.371€ que es destinen al sistema públic

2011 al 2016 - Tercer rescat

El govern (Junts pel Si) ofereix entre  50 i 55 milions
d'euros per comprar l’HGC. Fins aquest moment la
Generalitat ja ha pagat gairebé 200 milions d'euros a
HGC

2016

La consellera Marina Geli (PSC) celebra un concurs
d'idees organitzat per MútuaTerrassa per definir

com seria el nou centre hospitalari

2009 

Suposat inici de les obres. L’hospital havia de
començar a funcionar el 2013

2011 

2010 -  Primera pedra 

Boi Ruiz (CiU), conseller de salut  confirma la
congelació definitiva del projecte

2012 

Argimon, actual conseller de Salut, ha confirmat que
no es farà Hospital Vicenç Ferrer i tampoc es

contempla l'opció de nacionalitzar l'Hospital General
de Catalunya, rescatat fins a tres vegades amb

diners públics. 

2022

La Generalitat i HGC signen un contracte per atendre
pacients de la pública a canvi de 10 milions d'€ anuals
durant 12 anys.

1999 al 2011 - Segon rescat

L'Hospital de Rubí, 
cronologia d'una estafa 

1 Atenció sanitària per a tothom, independentment
de la situació administrativa. 
2 Derogació de les lleis privatitzadores i
recuperació dels centres privatitzats.
3 Creació d’un sistema públic de farmàcia i
productes sanitaris per evitar la dependència de les
multinacionals.
4 Recuperació i reforç de l’atenció primària i
atenció sanitària pública als centres de gent gran.

Mancances també 
en l'atenció primària

2017 - 2022
El 155 i la pandèmia releguen l'Hospital de Rubí a un
segon pla. Malgrat la pandèmia, continuen les
retallades a la sanitat pública.

2005 - S'anuncia el  nou
Hospital Vicenç Ferrer 

Rubí reclama un nou hospital de referència
des de fa anys. S'han posat diferents
opcions sobre la taula: construir-ne un de
nou? convertir l'Hospital General en un
centre públic? 
Recollim en aquesta cronologia la història
d'aquests últims anys

Una quarantena d’entitats reclamen que la gestió
de Mútua sigui 100% pública

Mútua de Terrassa, va néixer el 1900 i ha estat
finançada de forma constant amb diners públics
des de fa més de 70 anys. Durant el franquisme la
va finançar l’Instituto Nacional de Previsión,
posteriorment la Seguridad Social i, finalment, el
Servei Català de la Salut

L’any 2016, arrel d’una llei estatal sobre
asseguradores, Mútua va dividir en tres la seva
activitat: branca asseguradora, branca
sociosanitària (residències), i branca assistencial
pública i privada (hospitals, cap, cuap). 

Més de 3.000 persones van passar a ser
treballadores de la Fundació Assistencial Privada,
amb un patrimoni inicial de 14.000.000 d’euros,
que és la que gestiona el CAP de Rubí i el nou
CUAP.

Amb els diners públics rebuts durant dècades,
Mútua ha creat empreses diverses que li donen
servei (immobiliàries, informàtiques i logístiques i
incrementen els seus beneficis (facturant-se a si
mateixa). El concert amb el Servei Català de Salut
és d’uns 250.000.000 d’€ anuals, (la part
majoritària del total dels seus ingressos). 

L'Organització Mundial de la Salut adverteix que
construir i gestionar de forma pública un hospital
és 7 cops més econòmic que fer-ho de forma
concertada. 

Al maig del 2021, el coŀlectiu Moviment per unes
Pensions Dignes i Rubí Sanitat van presentar una
moció per tal que la gestió del CAP Mútua i de
l’Hospital Mútua de Terrassa depengués de
l’Institut Català de la Salut (ICS), que es va aprovar  
tot i l'abstenció del PSC.

Vine al CRAC (C/Sant Joan 1) i signa la ILP de Sanitat

Recollim signatures!

Les empreses no es poden enriquir amb els
serveis públics. A més, estem parlant de males

condicions laborals i llistes d’espera molt llargues.
Cal una gestió directa!


