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Aquest treball és resultat de la col·laboració i el talent de molts professionals, amb qui hem tingut 
l’oportunitat de dissenyar i compartir experiències de participació.  

Primer van ser uns anys de recerca i d’assaig-error a la universitat fins que,  un bon dia, el Dr. Joan 
Escarrabill ens va fer veure que l’eina digital de consens que havíem desenvolupat tenia moltes 
aplicacions potencials en l’àmbit de la salut. Amb ell hem comprovat que, efectivament, les idees 
creixen quan es comparteixen amb col·legues capaços de fer demanda intel·ligent.  Arribà així el 
primer projecte amb AQUAS, quan hi havia en Joan Guanyabens, compartit amb la Vicky Serra i 
la Mireia Espallargues.  Després en vindrien unes quants més.  

Amb l’Alba Brugués i la Glòria Jodar hem après junts a dissenyar processos de consens que 
requereixen temps i paciència, com la prescripció infermera. En el potencial d’aquella primera 
versió del Health Consensus s’hi reconeix l’aportació de la tesis d’en Marco Ferruzca (2004) i 
després la de l’Alfredo Gutiérrez (2009). 

A cada projecte hem après una mica més, i en aquest sentit, cal destacar el grup CRICS, de les 
directores dels laboratoris de l’ICS, que  va requerir una millora substantiva  del model d’escales a 
aplicar en les processos de consens. El Consell de Col·legis d’Infermeria ens ha donat l’oportunitat 
de fer servir les eines de consens per progressar en la definició de les especialitats d’infermeria, 
una aplicació complexa i complicada.  

Els grups LAPS de CAPSBE i Connecta’t de CASAP ens han permès experimentar l’aplicació 
d’eines de consens en un context de co-creació i co-aprenentatge.  

A l’àmbit dels processos participatius, que avui han esdevingut una nova normalitat, encara 
queda molt per descobrir. 

A tots ells, gràcies. 
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RESUM 
 

“La salut és el laboratori de participació del futur” 
 

Les tècniques de participació són un instrument important per a promoure i facilitar la 
innovació a les organitzacions1. L’objectiu d’aquest document és exposar diverses 
estratègies i tècniques per a dissenyar processos participatius.  

El document consta de tres parts: 

1 | Intel·ligència Col·lectiva. Marc conceptual de la participació.  
2 | SmartDelphi. Tècnica digital per a la participació. 
3 | Casos.  Models i estratègies en processos participatius.  

La síntesi conceptual i les eines aplicades són fruit de la tasca conjunta en l’aliança UPC-
Onsanity  que ha permès des del 2010 desenvolupar i validar eines digitals per a facilitar 
processos participatius, compartits amb una diversitat de centres de salut i altres 
organitzacions.  
 

1 | Intel·ligència Col·lectiva 
 

 
 

No anem pas cap un món mecànic i deshumanitzat,  sinó cap a una societat amb més 
valors, conseqüència en part, de l'esclat d’intel·ligència col·lectiva, facilitada per la 
tecnologia digital2. 

La col·laboració requereix mecanismes de participació que permetin una implicació 
conscient en la coproducció dels serveis i dels productes i en la presa de decisions 
col·lectives. Participar és d’una banda un dret dels ciutadans, en aquest cas dels pacients 
i dels professionals, i de l’altra és una activitat complexa. Els processos de participació 
depenen  de molts factors i tenen moltes dimensions; el seu èxit es basa en dissenyar bé 

 
1 Pla de salut de Catalunya 2016-2020. Dpt. Salut GenCat  
2 Lévy, P., & Bononno, R. (1997). Collective intelligence: Mankind's emerging world in cyberspace. Perseus books. 
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l'ambient i establir els mecanismes més convenients per fer efectiva l’expressió de la 
intel·ligència dels equips, dels grups i de les organitzacions, en cada situació.    

Tal i com sembla que evoluciona tot plegat, o es participa en el disseny del món o es cau 
en la marginalitat; no hi ha terme mig. Les societats que vulguin ser inclusives, tolerants i 
promoure l’equitat han d’implementar processos eficients i sistemàtics de participació.   

Cadascú té el seu tipus i nivell d’intel·ligència individual, força estable, la Intel·ligència 
Col·lectiva però, depèn més de la configuració dels equips i del comportament grupal 
que se’n deriva, que no pas del nivell intel·lectual dels seus integrants.  
 

2 | SmartDelphi 

 
 

Els processos participatius han esdevingut més eficients i efectius quan s’han pogut 
aplicar eines digitals per a configurar els entorns en els que les persones poden 
contribuir, ja sigui aportant contingut, votant o expressant opinions. En particular la 
metodologia Delphi en Temps Real, permet combinar estratègies qualitatives i 
quantitatives  de forma cost-efectiva. Els àmbits d’aplicació van des de la presa de 
decisions fins a la formació, passant per la producció col·laborativa de coneixement. 

El model SmartDelphi3 permet a un usuari qualsevol dissenyar un procés participatiu 
Delphi adaptat, que es pot executar de forma síncrona o asíncrona. 
 

 
3 SmartDelphi.com, .net i .org són dominis propietat d’Onsanity. 
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3 | 10 Casos. 

Vivint casos reals és com s’aprèn a dissenyar estratègies i eines per a definir processos 
participatius. Més enllà dels casos que es presenten al final, cal ser conscient que la 
participació és un fenomen que recorre tots els àmbits de l’activitat humana. Des de la 
indústria, els serveis, la informació, les finances o l’educació, es generen constantment 
noves formes de col·laboració. Cal estar atents a la creativitat col·lectiva desfermada en 
tots els sectors, per descobrir noves tècniques i traslladar-les a l’àmbit propi. 
 

 
 

Als usuaris, als clients o als ciutadans, ja no els val un si ó un no, i de forma més o menys 
conscient s’impliquen, cada vegada amb més intensitat,  en la creació i en la presa de 
decisions . Des de dissenyar joguines, expressar opinions a la xarxa, establir reptes 
col·lectius4 o compartint experiències de salut5, el fet és que un nou marc mental, de 
perfil més col·lectiu,  es va construint gradualment.  

L’aprenentatge creuat, en experimentar en diversos àmbits, és clau per al disseny 
d’experiències de participació profitoses i gratificants pels usuaris. 

Les pautes de la societat actual provenen de la revolució industrial. La forma de competir 
i de comerciar, l’estructura  de les organitzacions i els models polítics perden, part del 
seu sentit, en el nou marc que la tecnologia digital estableix. Amb la combinació entre 
humans i màquines i la velocitat a la que corren la dades i  les idees, una nova normalitat 
s’està imposant de facto.  

Quin efecte tindrà el fet que es pugui preveure amb antelació el que funcionarà i el que 
no? La predicció, basada en les dades i en la fàcil agregació de la voluntat dels grups de 
ciutadans, ens condueix indefugiblement a un nou context, amb riscos, però també ple 
de finestres d’oportunitat per a produir més benestar. 

 

 
4 El procés del sobiranisme català és una de les mostres més clares del potencial de la creativitat en l’acció col·lectiva.  
5 És imprescindible conèixer Patientslikeme.com 
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TENDÈNCIES 

 
 

Una simple anàlisi de les vegades que apareixen els termes Consensus o “Participatory 
Health” a la literatura6 confirma la rellevància de l’àmbit de la participació, i que la seva 
importància creix en paral·lel a com ho fa l’interès per la innovació.   

El món es mou d’un esquema tipus, pocs per decidir - crear i molts per obeir - consumir, a 
un nou marc en el que la majoria contribueix fent servir els múltiples canals que s’obren 
constantment. La co-creació és a l’agenda de totes les empreses i organitzacions. Els 
ciutadans – clients - usuaris passen d’una posició en la que solament poden dir si o no, a 
una en la que el seu apoderament creix poc a poc i acaba sent determinant. 

La darrera generació d’empreses d’èxit més enllà del talent dels seus emprenedors, no 
s’explica  sense entendre la implicació dels usuaris. Els estudiants del campus de Boston 
van donar vida a Facebook, els propis clients, amb nivells de satisfacció del 99% li fan la 
publicitat a Tesla, que així pot invertir més en el producte. Els associats a Kaiser 
Permanente són incondicionals per l’escolta activa que KP fa de la seva comunitat7. 

Si els canals de participació es combinen amb els mecanismes per fer transparent com 
treballen els serveis públics la millora continuada de la governança és qüestió de temps. 
 

 

La transformació de l’activitat social i econòmica és en bona part conseqüència de 
l’apoderament dels ciutadà i del fet que l’experiència dels usuaris ha esdevingut quelcom 

transparent. 

Els serveis i els productes s’han d’adaptar amb més rapidesa a les necessitats i els 
interessos dels usuaris. A l’extrem, hi ha el “fes t’ho tu mateix” (Do it yourself).  

 

 
6 La imatge presenta les vagades que apareixen els termes indicats fent la cerca a PubMed [Title/Abstract] entre els anys 2000 i 
2019. Les dades s’han aproximat a una corba de tendència exponencial.  
7 https://www.kpdesignswithme.org 
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VALOR DEL CONSENS 
 

 
 
La Intel·ligència Col·lectiva no és un concepte nou, Llull8, Condorcet o Galton van 
anticipar la idea de “valor del grup” amb aproximacions diferents.  

Francis Galton aprofità el concurs proposat en una fira ramadera, consistent en 
endevinar el pes d’un bou, per a demostrar que la mitjana aritmètica de totes les apostes 
sempre era millor que les apostes individuals9. De fet, aquesta idea ja l’havia anticipat 
Nicolas de Condorcet en el Teorema del Jurat10. Si es pregunta sobre una qüestió a un 
número n, de persones,  que tenen una probabilitat p, superior a 0,5, de fer un judici 
correcte, llavors la  probabilitat que el grup triï la millor opció tendeix a 1, quan n tendeix 
a infinit.  Ramón Llull, uns segles abans havia proposat un nou mètode de triar l’abat del 

monestir. Cada monjo havia d’expressar la seva preferència davant de cada possible 
parella de candidats. Les parelles a comparar són: n*(n-1) / 2, i guanya el candidat que ha 
estat triat més vegades. Avui aquesta tècnica s’aplica per a seleccionar idees entre 
milers. El nombre de jurats depèn de la quantitat d’idees, cada jurat en pot avaluar un 
nombre limitat, i les idees es presenten als jurats per parelles.  

 
8 Colomer, J. M. (2013). Ramon Llull: from ‘Ars electionis’ to social choice theory. Social Choice and Welfare, 40(2), 317-328. 
9 Galton, F., "Vox Populi", Nature, 1907 
10 Nicolas de Condorcet. Essai sur l’application de l’analyse à la probabilité des décisions rendues à la pluralité des voix. 1785 
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RIQUESA DE LA DIVERSITAT 
Segons un estudi11, cada 10% d’increment en la diversitat ètnica i racial en un equip 
executiu d'alt nivell, es converteix en un 0,8%  d’increment en els beneficis de la firma i, si 
la diversitat és de gènere, llavors l’increment dels beneficis s’enfila al 3,5 %.  

Com més diversitat hi ha en els punts de vista presents en un equip, més opcions per 
tenir el punt de vista que pot interessar en un moment donat. Les diferències, culturals o 
del tipus que sigui, es tradueixen en diversitat de sensibilitats i d’interessos en el grup.  
Les diferències poden contribuir davant d’una determinada situació a encarar un 
problema o a formular una solució de forma més idònia.  La gestió dels conflictes, la 
creativitat i la resiliència es beneficien doncs, de la diversitat en els grups de persones. 

La tècnica de creativitat consistent en contrastar les opinions extremes sobre una idea, 
un producte o un servei, es basa en explotar la diversitat dels potencials usuaris o clients. 
No és fàcil, però buscar el consens dels contraris pot doblar les expectatives d’encert.12 

La diversitat té moltes dimensions, algunes superficials, com el gènere, els estudis, les 
habilitats o l’edat, i altres més profundes, com els valors, les creences o el perfil de 
personalitat. Fins i tot la diversitat d’interessos té valor. 

L’entorn social i econòmic és en plena transició, i els esquemes simples del passat ja no 
serveixen quan la complexitat creix sense parar. El control, en molts casos, deixa de tenir 
sentit, entre d’altres coses, perquè els aspectes o elements a  controlar són molts i 
diversos. Tot apunta a que cal confiar en les persones individual i col·lectivament.  

La participació, s’eleva a la categoria de ciència, o si es vol d’enginyeria, i el risc d’aquesta 
transformació podria venir d’un eventual dèficit de valors. La difusió interessada de 
noticies falses és un bon exemple dels problemes emergents. Un altra limitació es basa 
en el fet que les persones tendim a configurar-nos esferes d’informació esbiaixades en 
les nostres pròpies visions i creences.  La bona noticia és que la tecnologia potser 
permetrà identificar les fake news i ens ajudarà a conèixer millor la realitat13.   
 

 Passat Present  Futur 

Control  Centralitzat Majories Individual - col·lectiu 

Complexitat Baixa Gran Creixerà sense parar 

Diversitat Problema Acceptada  Un actiu crític 

Participació Concessió Apoderament Ciència dels ciutadans 

Amenaça Canvi Autolimitacions  Manca de valors 

 
11 Hunt, V., Layton, D., & Prince, S. (2015). Diversity matters. McKinsey & Company, 1, 15-29. 
12 Pentland, A. (2014). Social physics: How good ideas spread-the lessons from a new science. Penguin.  
13 Vosoughi, S.,  Roy, D., Aral, S. (2018).  The spread of true and false news online. Science. 
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COMPORTAMENT COL·LECTIU. TREBALLAR JUNTS 
El nivell d’intel·ligència d’un equip és un indicador del rendiment i dels resultats que 
aquest equip obtindrà  en el que emprengui o en el que sigui, que aquell grup de persones 
realitzi. Com es pot però, mesurar el nivell d’intel·ligència d’un grup de persones?  

Sembla que es pot afirmar que el coeficient d’Intel·ligència Col·lectiva (IC), no 
correlaciona amb el IQ (Intellectual Coefficient) dels membres del grup. Tot i que encara hi 
ha molta recerca a fer, el factor d’IC d’un equip podria correlacionar en canvi amb14:  

• la sensibilitat social dels membres del grup,  

• la coordinació tàcita i  

• la proporció de dones al grup.  

Un estudi previ també menciona l’equitat en l’ús de la paraula a les reunions.  

La IC, que es podria resumir com la capacitat per a la co-creació eficient, s’ha de 
configurar en funció de múltiples variables: 

• Tipus d’entorn de treball: conegut, intern o extern respecte l’organització. 

• Estratègia de col·laboració:  més o menys oberta o transparent. 

• Àmbit i tòpics de l’activitat: lliures o acotats. 

• Temporalitat: acotada en el temps o continua. 

L’acció col·lectiva en l’àmbit de la salut, com en tants altres, anirà guanyant pes relatiu. El 
comportament de professionals i de pacients evolucionarà, però encara hi ha més 
preguntes que respostes: 

• Com maximitzar la cooperació professional per integrar millor la prestació de serveis?  

• Com, les dades, facilitaran al pacient una major implicació en la gestió de la seva salut?  

• Com aprendran pacients i professionals a co-dissenyar?  
 

 

CREATIVITAT COL·LECTIVA 

A la pregunta: Et sens una persona creativa?, Als 60’s, una de cada 5 persones responia 
afirmativament. A la mateixa pregunta, al 2010, hi responen que si 3 de cada 5.   

Els hackathons de salut15, trobades de cap de setmana per emprendre, amb equips que es 
configuren allà mateix, són una mostra de la generalització de la voluntat de participar en la 
innovació, en bona part expressió de la creativitat col·lectiva. 

Hi ha moltes iniciatives encaminades a promoure i facilitar la implicació de talent, provinent de 
qualsevol àmbit professional, en el camps de la salut16. 
 

 
14 Kim, Y. J., Engel, D., Woolley, A. W., Lin, J. Y. T., McArthur, N., & Malone, T. W. (2017, February). What makes a strong team?: 
Using collective intelligence to predict team performance in League of Legends. In Proceedings of the 2017 ACM Conference on 
Computer Supported Cooperative Work and Social Computing (pp. 2316-2329). ACM. 
15 hackingmedicine.mit.edu 
16 En hi dos que resulten força il·lustratius. https://www.startuphealth.com/ i https://www.healthylondon.org/ 
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APRENENTATGE SOCIAL I ORGANITZACIONAL 
Res fa pensar que les institucions educatives estiguin massa preocupades pel fenomen 
de l’acceleració del coneixement. El paradigma de l’escola, i de la universitat, és encara el 
de formar persones per a resoldre problemes, seguint instruccions precises, i treballant 
sols. Aquest ja no és però, el model d’un “treballador del coneixement” que: 

• Ha de descobrir i analitzar bé els problemes per després valorar possibles solucions. 

• Juga en equip i s’ha d’alinear ràpid amb els companys en l’aplicació de coneixement. 

• Ha d’experimentar fins a trobar una estratègia òptima, per afrontar els seus reptes. 

Pels equips, i per les organitzacions, és tant o més important la capacitat d’aprendre com 
el que ja saben, i la idea de canal - flux modelitza el coneixement, millor que un dipòsit. 
No es tracta tant sols de compartir el coneixement de forma ràpida i eficient sinó saber 
qui sap què, i com el coneixement es pot fer servir quan convé. 

Malgrat el conservadorisme del sistema educatiu, el paradigma i els models de la 
formació estan canviat. Els cursos oberts massius i disponibles a la xarxa, els MOOC 
(Massive Online Open Course), en l’àmbit TIC,  tenen una mitjana de 10.000 inscrits, són 
molt econòmics o fins i tot gratuïts, i els donen els millors experts del món en la matèria. 
Els propis estudiants participen en l’avaluació dels companys, de forma que el consens 
en l’avaluació entre iguals és un recurs pedagògic. Els millors estudiants poden ser 
convidats, poc després de començar els curs, a fer-se professors ajudants.  En el cas de 
cursos sobre tecnologies, el model de negoci de les organitzacions de formació es basa 
en oferir els millors estudiants d’arreu del món a les empreses que els poden necessitar. 
Com s’aprèn en un context d’Intel·ligència Col·lectiva? 

• Experimentant amb l'entorn, construint i interpretant models dinàmics del món real.  

• Adoptant rols alternatius, improvisant i canviant l’enfocament.  

• Recombinant coneixement i expressant-lo en diversitat de formats.  

I tot això fet de forma col·laborativa. 
 

 

FLUX DE LES IDEES 

La creativitat és en essència connectar idees, dades i conceptes, i les millors idees són 
resultat d’una exploració social permanent. Les persones que tenen idees poden ser 
considerades exploradors que busquen el contacte amb altres punts de vista per enriquir les 
seves pròpies idees.  
Les tecnologies digitals són un facilitador del flux d’idees en la mesura que permeten una 
mena de pooling massiu i continu sobre les idees. És el cas de les eines que permeten posar 
m’agrada (like), estrelletes o número de descàrregues.17    

 

 
17 Gloor, P. A., Oster, D., Raz, O., Pentland, A., & Schoder, D. (2010). The virtual mirror: Reflecting on the social and 
psychological self to increase organizational creativity. International Studies of Management & Organization. 
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DECISIONS COMPARTIDES 
Se sap que les decisions incorrectes dels professionals de salut tenen un gran impacte. 
Fins a un 45% de la despesa en salut podria estar compromesa pel cost derivat dels 
errors mèdics18. Aquesta xifra equivaldria pràcticament a tot el pressupost d’educació 
en el cas de Catalunya19. El status quo, no és un indicador de lideratge, sinó de manca de 
transparència, i una part dels errors dels professionals de la salut es resoldria mitjançant 
la presa de decisions compartides entre professionals20 i amb la implicació del pacient.  Si 
els pacients haguessin d’intervenir en la presa de les decisions que li afecten, tant 
professionals com pacients es veurien obligats a entendre’s, i els professionals entre ells 
mateixos. Tant sols això ja suposaria un gran avenç, considerant que la major part dels 
errors en diagnòstics i tractaments podrien estar associats a dèficits de comunicació21. 

Si els usuaris en són part, és raonable que participin en les decisions. Es tracta d’una 
tendència en tots els àmbits. Les empreses que venen productes i serveis a altres 
empreses saben que,  difícilment, es troben una persona que pren la decisió de compra 
de forma unilateral. Les decisions sobre prioritats de compra i proveïdors recauen en 
grups d'individus, amb diferents rols i amb poder de veto22. El consens i els acords 
comercials són processos complexos, tant  pels clients com pels proveïdors. 

El consens es pot expressar de forma inconscient. Quan cerquem informació a Internet 
deixem un rastre valuós, i si tots els rastres s’agreguen i s’interpreten de forma 
adequada, se’n poden extreure moltes conclusions. El recompte de les vegades que els 
usuaris busquen el terme grip a internet coincideix amb precisió amb la corba d’expansió 
de l’epidèmia que es pot construir agregant les dades proporcionades per les diverses 
agències de salut23.  Si el rastre involuntari té utilitat, és fàcil imaginar del que seria 
capaç, per exemple una xarxa de pacients experts-sentinelles.  
 

Jurat popular Comodí del públic Microcrèdit en grup Pressupost local 

 

 

 

 

 

 

Compromís crític Aprofitar coneixement Compartir el risc Propietat col.lectiva  

 
18 https://patientsafetymovement.org 
19 http://economia.gencat.cat/ca/ambits-actuacio/pressupostos 
20 El diagnòstic  per la imatge, per exemple, ja es fa en general per consens entre professionals i amb el suport de la IA 
21 Vermeir, P., Vandijck, D., Degroote, S., Peleman, R., Verhaeghe, R., Mortier, E.,& Vogelaers, D. (2015). Communication in 
healthcare: a narrative review of the literature and practical recommendations. International journal of clinical practice. 
22 Schmidt, K., Adamson, B., & Bird, A. (2015). Making the consensus sale. Harvard Business Review. 
23 Yang, S., Santillana, M., & Kou, S. C. (2015). Accurate estimation of influenza epidemics using Google search data via 
ARGO. Proceedings of the National Academy of Sciences. 
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PREDICCIÓ D'ESCENARIS 
Rand Corp. al 1959 va desenvolupar la metodologia Delphi24, per aplicar-la en la 
predicció dels escenaris bèl·lics durant la guerra freda. El mètode consistia en demanar a 
una diversitat d’experts que donessin la seva opinió sobre la probabilitat, freqüència i 
intensitat de possibles atacs enemics, així com altres singularitats de com seria,  
eventualment, una 3ª guerra mundial. Els experts participants podrien donar 
retroalimentació de manera anònima. El procés s’havia de repetir diverses vegades, o 
rondes, fins que sorgia el consens. Així és com es va originar una tècnica de comunicació 
estructurada, basada en la participació d’un panell d'experts, i desenvolupada 
originalment com a mètode de previsió sistemàtic i interactiu. 
El consens del grup aconsegueix fer prediccions sorprenentment precises quan hi ha una 
diversitat raonable i els membres del grup són independents entre ells. 

La recreació d’escenaris de futur ha rebut un gran impuls de la tecnologia. Un bon 
exemple en són els mercats de predicció, plataformes digitals en les que un gran volum 
de persones pot participar en la realització de pronòstics. Un dels més coneguts és el 
Iowa Electronic Market25, una iniciativa de caràcter educatiu i de recerca, que prediu els 
resultats de les eleccions presidencials millor que les enquestes. Un altre exemple,  
menys conegut, el mercat de prediccions Hollywood Stock Exchange (HSE) 26 permet 
apostar amb diners sobre els guanyadors dels premis Oscar. La predicció que fa la HSX 
és més precisa que cap altra. Els Prediction Markets no són altra cosa que “agregadors”  
d’opinió, i la clau del nivell d’encert podria estar relacionada amb el fet que la decisió del 
participant s’orienta a protegir la seva aposta i per tant  no vota el que desitja sinó el que 
creu que realment passarà. Invertir diners, simulats o reals, en una determinada 
probabilitat, és un incentiu per fer prediccions més acurades. 
 

 
El que succeirà en el futur és molt provablement algun dels diversos escenaris que és 
poden imaginar, valorar i debatre, o encara millor, alguna combinació dels escenaris que 
es puguin imaginar. En tot cas, treballar el consens col·lectiu sobre el futur és una bona 
estratègia per a reflexionar-hi.   

 

 
24 Dalkey, N., & Helmer, O. (1963). An experimental application of the Delphi method to the use of experts. Management science. 
25 https://iemweb.biz.uiowa.edu/ 
26 https://www.hsx.com/ 
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DIFICULTATS PER A LA PARTICIPACIÓ 
Tot i ser intensiu en ciència, el sector de la salut es resisteix a certs tipus d’innovació. La 
tecnologia ho faria possible, però la implicació dels pacients en la seva salut, i dels 
professionals en el canvi, costen de materialitzar. Quines son les barreres que limiten la 
transformació i el canvi de les organitzacions de salut? Perquè la participació i la co-
responsabilitat dels usuaris és difícil?  

Alguns experts suggereixen que estem sortint de l’era digital, per endinsar-nos en una 
nova etapa en la que la producció de coneixement s’accelera, deixant enrere moltes 
coses. Ha de preocupar que aquells que encara no han fet, a la pràctica, la transformació 
mental de la digitalització, han d’afrontar ara, un nou canvi de cicle.   

Les transicions cap als nous models sempre han estat molt graduals, ara però, s’observa 
com bona part de la capacitat dels sistemes d’informació serveixen per augmentar 
exponencialment la comunicació entre les persones i per proporcionar dades en temps 
real, com mai abans s’havia vist. Com a conseqüència poden evolucionar acceleradament  
els models de creació de nou coneixement, d’innovació, d’aprenentatge i fins i tot de 
creativitat.  

La nova normalitat comporta gestionar amb més precisió les competències individuals i 
aprendre a construir Intel·ligència Col·lectiva. L’àmbit de la salut en podria esdevenir el 
gran laboratori. El concepte de co-creació, un dels màxims exponents de la participació, 
no és fàcil:   

• Els usuaris, ciutadans, pacients o consumidors han d’estar preparats i motivats. 

• Els directius han de voler compartir el control i gestionar-ho. 

• Les institucions s’han de voler-se transformar i moure’s cap a nous paradigmes. 

• La societat en el seu conjunt ha de superar el consumisme com a model central.  

D’un model en el que es deia allò de “...el qui es mogui no sortirà a la foto”27 anem cap a 
un model en el que la frase seria més aviat “... qui no es mogui no sortirà al vídeo” Les 
societats i les estructures jerarquitzades deixen pas gradualment a sistemes oberts, 
transparents i dinàmics. Les organitzacions que no puguin metabolitzar la participació, 
tenen més punts per fracassar.  

La principal barrera a la innovació és en el fons la mandra de canviar d’opinió. Les 
persones tendim a preferir els entorns i la informació que reforça les nostres creences.  
L’expressió “és molt difícil canviar les coses”, no és més que una autojustificació a 
l’immobilisme. 

 

 

 

 

 
27 Frase d’un polític del segle passat referint-se a la necessitat que els membres del partit fossin obedients amb la seva direcció.  
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CONCEPTE 
 

    

L’eina per a construir de forma autònoma i amb facilitat 
processos participatius basats en el consens. 

 

La visualització en temps real dels resultats del procés de consens i el fet que l’usuari pot 
anar modificant el seu vot voluntàriament obren múltiples opcions de participació.   

El format digital aporta flexibilitat pel que fa als participants, que tant poden ser desenes 
com milers,  i elimina qualsevol limitació de temps i d’espai ja que permet fer 
indistintament processos síncrons, asíncrons o híbrids. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 SmartDelphi és una metodologia Delphi en Temps Real28  caracteritzada per combinar 
els principis del mètode Delphi amb panells, conferències de consens i altres 
metodologies, síncrones i asíncrones, a través d’un sistema digital. 
 

 
28 https://en.wikipedia.org/wiki/Real-time_Delphi 
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ÀMBITS D’APLICACIÓ 
Un ritme més àgil en la transformació de l’entorn requereix, com s’ha dit, fer partícips a 
ciutadans, empleats, consumidors  o pacients dels processos de canvi. Cada procés 
participatiu té la seva pròpia lògica en funció de per què es fa. La taula següent és una 
llista indicativa dels tipus bàsics d’aplicació. 
 

Alineament 

 

La diversitat d’interessos i sensibilitats dificulta l’alineament en els 
objectius i en la priorització, especialment en entorns complexos. 

Coneixement El coneixement tàcit dels col·lectius, cada vegada més important,  
s’ha de convertir en coneixement explícit.  

Decisions Tot i que les decisions en general les acaba prenent una persona o 
un grup reduït, és necessari tenir en compte la diversitat dels punts 
de vista abans de triar una opció.  

Prediccions  Construir col·laborativament i visualitzar potencials escenaris de 
futur i les seves singularitats. Aquesta és l’aplicació original del 
mètode Delphi. 

Formació  Fer servir la construcció de consensos com a estratègia de formació 
pot conduir a un co-aprenentatge més significatiu. 

 

Sovint aquestes aplicacions es presenten combinades, aplicades simultàniament, donant 
lloc a noves tipologies. 
 

 



Enginyeria de la participació 

 
20 

PRESTACIONS 
Les principals característiques tècniques de SmartDelphi es resumeixen a continuació: 
  

El temps real i el 
canvi de vot. 

La característica diferenciadora dels estudis Delphi en temps 
real és el càlcul i el lliurament instantanis dels resultats als 
participants i el fet que l’usuari pot anar modificant el seu vot 
voluntàriament.   

Autonomia per a 
produir 

 

L’editor de SmartDelphi permet a qualsevol persona, sense 
coneixements de programació, dissenyar, construir, executar i 
explotar els resultats del seu procés participatiu. 

Filtre dels resultats La retroalimentació als usuaris en temps real, mitjançant la 
visualització dels resultats estadístics de la participació, 
estratificats per perfils.  

La visualització dels resultats es pot associar a tants criteris de 
filtres com dades de perfil s’hagin demanat als participants. 

Preguntes 
multimèdia 

Les preguntes es poden il·lustrar amb contingut visual, com 
ara vídeos o imatges, a més de text, per a facilitar la 
comprensió del procés de participació. 

Debat asíncron Els usuaris poden fer servir el fòrum associat a cada pregunta 
per a exposar les justificacions del seu vot o les informacions 
que considerin.  

Anonimat La participació en qualsevol procés pot ser anònima o no, i el 
procés es pot fer públic o mantenir privat.  

Escales 
personalitzables 

La personalització de les respostes permet ajustar-se a 
qualsevol estil de Delphi modificat en temps real. Les escales 
poden ser parametritzades, tant en el format numèric com en 
els diferencials semàntics. 

Mètriques  Es calculen mètriques exclusives en temps real per comprovar 
el grau de consens i la diversitat del vot, d'un cop d'ull. 

Responsivitat Pot ser utilitzat en qualsevol dispositiu mòbil o d'escriptori. 
Mostrant els mateixos resultats a tot arreu. 

Exportació dels 
resultats 

Exportar els resultats al programa de full de càlcul preferit i 
treballar més tard una major explotació de les dades. 

 

Combinant les prestacions i funcionalitats del sistema es poden descobrir moltes 
opcions per enganxar els usuaris i fer que tinguin interès en participar. 
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PROCÉS 
 

Un procés de participació admet múltiples formats.  En els casos del proper capítol es 
presenten diversos dissenys, de processos participatius, que poden servir d’exemple a 
l’hora d’emprendre la creació del propi procés. 
 

 

 
 

És important quan es dissenya el procés de participació tindre en compte alguns criteris:  
 

Disseny Determinar el conjunt de  tasques per a preparar els continguts i 
establir el format del procés participatiu que es seguirà.   

Assaig Preveure una o més rondes realitzades per posar a prova el disseny, 
validant contingut i procés amb experts i/o amb usuaris. 

Execució Preveure tots els recursos per a realitzar el procés segons ha quedat 
definitivament establert després de l’assaig.  

Explotació Compatir els treballs d’anàlisi dels resultats i de les aportacions 
recollides al llarg de tot el procés participatiu.  
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RECOMANACIONS 
La clau de volta dels processos participatius és aconseguir la implicació i el compromís 
dels usuaris, i per aconseguir-ho cal un disseny acurat de tots els detalls. L’esquema 
següent presenta un llistat en la que es detalla una bona part del elements a vigilar. 
Qualsevol d’ells pot comprometre l’èxit.    

 

 
 

Els diversos elements del procés poden tenir un pes diferents en cada cas. Sovint, alguns 
punts concrets del procés poden però, més fàcilment, esdevenir crítics:   
 

Sentit i valor Els objectius del procés participatiu han de ser ben explícits i han 
d’especificar clarament el valor per a l’usuari.  

Usuaris S’han de triar bé els participants, tenir clars els canals per arribar-
hi i el incentius que tindran per participar.  

Crida a la 
participació  

S’ha de pensar bé el format de la invitació i la manera en que es 
realitza la crida a la participació.  

Contingut Ajustar l’extensió dels qüestionaris i triar les escales i diferencials 
semàntics més adequats. 

Procés  Planificar les rondes de participació i fer un escenari de com 
s’espera que sigui tot el procés participatiu. 
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10 Casos  
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PRÀCTICA CLÍNICA  
Consens sobre els valors crítics de laboratori (CRICS) 

Model sobre els perfils de conducta sexual (SEX 360) 

Índex de complexitat d’una intervenció quirúrgica 

 

INNOVACIÓ EN SALUT  
Consens sobre els indicadors de cronicitat 

Identificar criteris de bones pràctiques  

Model de participació professional a l’atenció primària (LAPS) 

 

ORDENACIÓ I DESENVOLUPAMENT PROFESSIONAL  
Consens sobre Prescripció Infermera (COPI) 

Consens sobre habilitats no tècniques (Non-Technical Skills) a l’Atenció Primària 

Consens sobre els serveis de les especialitats d’infermeria (MEIC) 

 

PLANIFICACIÓ EN SALUT  
Consens sobre el progrés del Pla de Salut 
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PRÀCTICA CLÍNICA  

Consens sobre els valors crítics de laboratori (CRICS) 
 

Els valors crítics de les anàlisis poden ser indicadors d’un estat patològic de risc potencial 
pel pacient si no es prenen les mesures adequades a temps, i tots els laboratoris tenen 
dificultats per determinar aquests valors amb precisió. 

Un Delphi en Temps Real ha permès obtenir estàndards consensuats per a la 
determinació dels resultats crítics entre els laboratoris que han participat a l'estudi, i que 
pot servir de base per a altres organitzacions. Els metges de les diverses especialitats 
que participen en el procés de consens han triat valors numèrics fent servir unes escales 
que s’han hagut de dissenyar ad hoc per a cada valor. 

S’aconsegueix un alt consens en 12 dels 19 valors, i en el 72% dels casos els valors crítics 
consensuats coincideix amb les medianes del valors proposats inicialment pels 
laboratoris participants. D’altra banda, la disponibilitat de valors crítics estandarditzats 
incrementa la seguretat dels pacients i el nivell de satisfacció dels metges29. 
 

 

 

 
29 Llovet, M., Biosca, C., Martínez-Iribarren, A., et al. (2017). Reaching consensus on communication of critical laboratory results 
using a collective intelligence method. Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (CCLM). 
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PRÀCTICA CLÍNICA  

Model sobre els perfils de conducta sexual. (SEX 360) 
 

El comportament sexuals depèn de múltiples factors fisiològics, culturals, educatius i 
sociològics, i la seva definició amb prou feines s'ha abordat d’una forma integral.  

Un grup d'experts en sexologia, psicologia, antropologia, urologia, i ginecologia amb el 
suport d’experts en enginyeria de la participació han proposat un model de 
comportament sexual basat en quatre categories: família, amor, recreativa i funcional. La 
llista de preguntes per a identificar el perfil es va definir en una sèrie de sessions de grup 
focal, utilitzant una metodologia Delphi en Temps Real per assignar un pes a cada 
pregunta. El qüestionari inclou 14 ítems, considerats rellevants per a la determinació del 
perfil sexual personal30. 

Per a determinar el model que defineix el perfil d’una persona es consensuen el pes i el 
biaix en la influència de les respostes sobre categories contràries31. 

 
 

 

 

 

 
30 http://sex360.clinic/es 
31 García-Cruz, E., Monguet, J. M., Marre, D., González, M., Peraza, M. F., Sánchez, C., ... & Alcaraz, A. (2017). A multidisciplinary 
approach to sexual behavior profiles: The SEX360 model. Sexuality & Culture 
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PRÀCTICA CLÍNICA  

Índex de complexitat d’una intervenció quirúrgica 
 

Un col·lectiu de cirurgians desenvolupa per consens l’Índex de Complexitat d’un tipus 
d’intervenció quirúrgica.  
L’objectiu final del projecte es consensuar una expressió matemàtica que permeti 
calcular, de forma comparativa, elm nivell d’agressivitat que suposarà, pel pacient, una 
intervenció.   En funció del valor d’aquest índex es podran fer previsions sobre com es 
desenvoluparà la intervenció i si pot ser convenient fer-la en mes d’una etapa. 
Els elements a considerar son el conjunt de les accions que es realitzen sobre un pacient i 
els factors que poden complicar l’operació. A cada acció i a cada factor se li assigna un 
factor, constant, multiplicador. El valor d’aquestes constants és l’objecte de consens.  

Primer es treballa en petit comitè per a determinar els límits raonables de les escales de 
cada constant.  El model final, convida als participants a trobar un acord pel valor de cada 
constant.  
El nivell de complexitat de cada intervenció es determina sumant totes les accions 
multiplicades pels seus factors i tot plegat multiplicat pels factors propis de la 
intervenció. 
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INNOVACIÓ EN SALUT  

Consens sobre els indicadors de cronicitat 
 

Per avaluar la gestió de la cronicitat que es fa als diversos centres de salut, cal considerar 
intervencions complexes amb múltiples components, d’intensitat molt variable en l’ús 
d’instruments terapèutics i en la interacció amb molts professionals i contextos. Com 
que tot plegat és difícil d’estandarditzar, tenia força sentit el desenvolupament i 
l’aplicació d’una eina de consens que permetés reunir les visions d’una mostra àmplia de 
professionals.32  

En el procés de participació s’hi ha implicat a un grup de més de 600 professionals en 
diferents onades i rondes. Es començà amb una llista de més de 200 indicadors i s’acaba 
amb una llista limitada de 1833. El procés ha permès combinar els coneixements clínics i 
professionals en el disseny del model i en les estratègies d’atenció crònica. 
 

 
 
 
 

 
32 Monguet, Trejo., Martí, T., Espallargues, M., Serra-Sutton, V., & Escarrabill, J. (2016). Assessment of chronic health care through 
an internet consensus tool. In Handbook of research on trends in the diagnosis and treatment of chronic conditions. IGI Global. 
33 http://aquas.gencat.cat/web/.content/minisite/aquas/publicacions/2013/pdf/cronicitat_seleccio_indicadors_aquas_2013.pdf 
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INNOVACIÓ EN SALUT  

Identificar criteris de bones pràctiques  
 

Quatre panells d'experts han identificat per consens criteris de bones pràctiques en 
relació amb la promoció de la salut i la prevenció a la primària, les intervencions 
organitzatives, les intervencions de capacitació dels pacients i les polítiques sobre 
diabetis a nivell estratègic. 
El projecte, amb l’objectiu de promoure i intercanviar bones pràctiques entre els països 
europeus, aborda les malalties cròniques amb especial atenció a la promoció de la salut i 
la prevenció de les malalties cròniques, la morbiditat múltiple i la diabetis. 

Les pràctiques seleccionades es van presentar a un panell de revisors que van avaluar la 
seva qualitat i validesa basant-se en una sèrie de criteris que van ser identificats, 
avaluats i ponderats a través d’un procés de construcció de consens entre un grup  
divers de participants.  

[REPORT] Delphi Panel on interventions in the area of health promotion and primary prevention of chronic diseases 34 

[REPORT] Delphi Panel in the area of organizational interventions focused on dealing with chronic patients with 
multiple conditions 35 

[REPORT] Delphi Panel in the area of patient’s empowerment interventions with chronic conditions 36 

[REPORT] European consensus for the assessment of good practices on Diabetes 37 

 

 

 
34 http://cdn.onsanity.com/images/papers/Delphi-1.pdf 
35 http://cdn.onsanity.com/images/papers/Delphi-2.pdf 
36 http://cdn.onsanity.com/images/papers/Delphi-3.pdf 
37 http://cdn.onsanity.com/images/papers/Delphi-4.pdf 
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INNOVACIÓ EN SALUT  

Desenvolupament del model de participació professional a 
l’atenció primària (LAPS) 

 

El projecte LAPS desenvolupat entre 2015 i 2019 ha seguit una metodologia 
d’investigació-acció participativa en la que s'ha dissenyat i validat un mètode per a 
activar iniciatives d’innovació, caracteritzat per l’aplicació de tècniques de participació, 
suportades per eines digitals. Les activitats que comporta l’aplicació del mètode s’han 
assajat en 3 centres d'atenció primària que, tot i ser part de la mateixa organització, 
tenen diferències en les seves cultures organitzatives. El mètode, durant quatre anys ha 
estat implementat amb tres equips, a banda del propi grup que ha creat el mètode. En els 
equips s’hi han implicat 46 persones (34%) i en les activitats participatives s’hi ha 
implicat 113 dels 141 professionals de l’empresa (84%). 

El resultat final consisteix en el mètode CoLearning que aplica eines digitals i que ha 
estat concebut per a implicar i comprometre a tot el col·lectiu de l’organització en la 
priorització de les iniciatives innovadores i en la contribució al treball que impliquen.  

Les dades, tant quantitatives com qualitatives, recollides durant el procés d’innovació-
recerca confirmen que les estratègies participatives suportades en tecnologia digital són 
útils per promoure la cultura participativa i afavoreixen l’alineament de l’organització 
d’atenció primària en les iniciatives d’innovació. 

 

 
 



Enginyeria de la participació 

 
 

31 

ORDENACIÓ I DESENVOLUPAMENT PROFESSIONAL  

Consens sobre Prescripció Infermera (COPI) 
 

Infermeres, metges i farmacèutics, han participat en un procés de consens sobre la 
necessitat de gestionar la Prescripció Infermera (PI). 

El procés s’ha realitzat al llarg de 3 anys en múltiples onades i rondes de participants de 
forma que el model final compta amb un grau de consens notable.38  

El mètode de consens Delphi en temps real que s’ha aplicat redueix la càrrega de feina i 
evita desplaçaments dels participants en sol·licitar l’opinió i el consens de forma virtual.  

En el procés de participació s’ha implicat a un grup extens i divers de gairebé 2.000 
professionals, pertanyents a totes les institucions afectades. El procés ha combinat 
diverses estratègies síncrones i asíncrones i ha permès generar consens sobre un tema 
en el que no existeix un posicionament clar. En aquestes situacions, freqüents en la 
pràctica assistencial, cal generar Intel·ligència Col·lectiva per progressar cap a la decisió 
més convenient, com abans millor.  
 

 
 

 
38 Monguet Fierro, J. M., & Trejo Omeñaca, A. (2016). Consenso online sobre prescripción enfermera entre profesionales de la 
salud. Revista de innovación sanitaria y atención integrada. 
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ORDENACIÓ I DESENVOLUPAMENT PROFESSIONAL  

Consens sobre habilitats no tècniques (Non-Technical 
Skills) a l’Atenció Primària  

 

La metodologia Delphi en Temps Real permet provar el model teòric sobre Habilitats No 
Tècniques (HNT) utilitzant una estratègia d'autoavaluació col·lectiva entre els 
professionals sanitaris implicats en l’atenció de pacients crònics. S’avaluen tres aspectes, 
el nivell individual, el nivell actual de l'equip i el seu potencial de millora en cada HNT. 

L’objectiu del projecte és poder orientar els gestors sanitaris per tal que dissenyin 
estratègies de formació en Habilitats No Tècniques (HNT).  

Les habilitats interpersonals i cognitives abasten competències com la comunicació, el 
treball en equip, el lideratge, la presa de decisions o la consciència de la situació. 

Les HNT aplicades a nivell individual (Centrades en el Pacient) superen les HNT 
aplicades a nivell col·lectiu (Col·laboració Interprofessional) degut principalment a la 
formació individual en tots els estudis de les professions de la salut39. 

 

 
 

 

 
39 Martí, T., Monguet Fierro, J. M., Trejo Omeñaca, A., & Ecarrabill, J. (2015). Consenting Non-Technical Skills in chronic care 
healthcare professionals: applying Health Consensus in collective self-assessment. In Collective Intelligence 2015: Santa Clara, 
California: May 31–June 2, 2015: proceedings book). 
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ORDENACIÓ I DESENVOLUPAMENT PROFESSIONAL  

Consens sobre els serveis de les especialitats d’infermeria. 
(MEIC) 

 

El procés participatiu segueix 3 fases:  

1. Assaig i validació del mètode i decisió sobre la viabilitat del projecte.   
2. Construcció del model de consens sobre l’assignació de serveis a les especialitats.  
3. Extensió del model al conjunt de tots els professionals 

Els participants en el procés s’estructuren en 4 grups: 

• L’equip està format pel grup promotor del projecte de 4 persones que preparen totes i 
cadascuna de les tasques necessàries. 

• El microgrup és un petit col·lectiu de entre 15 persones triades amb criteri de coneixements i 
de visió de que ajuden a validar el mètode de treball i l’estratègia del projecte. 

• El grup motor el forma un col·lectiu de 35 persones que intervenen en la primera fase del 
desenvolupament del model.  

• El grup consultor està format per un col·lectiu extens de gairebé 100 participants que de forma 
presencial en una sessió plenària consensuarien el model final. 

• El grup obert de participants online permet que tots els professionals tinguin l’oportunitat de 
participar en el consens de forma asíncrona. 
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PLANIFICACIÓ DE LA SALUT 

Consens sobre el progrés del Pla de Salut  
 

Com a part de la validació i el seguiment de la planificació estratègica del Departament 
de Salut, pel període 2012 -2015, es va dissenyar un procés participatiu en el que s’hi van 
implicar 1.217 professionals de 18 perfils professionals diferents.  

Es van consensuar 3 preguntes per a un total de 16 ítems40. La primera pregunta feia 
referència a la posició actual (2012) sobre cada ítem, la segona i la tercera preguntes 
feien referència a les expectatives de millora pel 2015, la més provable i la que podria 
arribar a ser màxima amb tots els factors a favor. 

Els resultats evidencien d’una banda la percepció de progrés i de l’altra es quantifica, en 
el doble del que es progressa, el que es podria arribar a progressar.  
 

 
 

 

 

 
40 Martí, T., Monguet Fierro, J. M., & Trejo Omeñaca, A. (2014). Collective health policy making: a priority setting and policy 
monitoring application in the Catalan National Health System¿. In Collective Intelligence Conference, June 10-12, 2014 at MIT 
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ANNEX 

L’explosió del mètode 
Delphi 
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RAND  
A la RAND Corp. es va desenvolupar el mètode Delphi com a sistema de predicció basat 
en l’agregació d’opinions d’experts41. Els investigadors de RAND van aplicar el senzill 
principi del valor del grup, per pronosticar quin seria l’impacte de la tercera guerra 
mundial. Creada als any 50 per encàrrec de la Força Aèria dels EUA, la metodologia 
Delphi consistia en fer que un grup d'experts respongués de forma anònima a 
qüestionaris elaborats gradualment en rondes successives. A cada volta els experts 
rebien comentaris i noves preguntes en funció de la resposta de tots els participants. 
Gradualment es reduïa el rang d’opcions fins arribar a respostes consensuades pels 
col·lectiu dels experts42. 

Tot i que alguns autors consideren Delphi un metodologia encara en desenvolupament, 
actualment el mètode és reconegut com una eina útil, que utilitzant qüestionaris permet 
recopilar aportacions de panells de persones seleccionades. Àmpliament acceptat com 
una tècnica d’investigació, provada científicament i en la pràctica, Delphi s’utilitza sovint, 
en absència de tècniques d’anàlisi més precises.  

Els dominis complexos, com la salut, són ideals pel Delphi. Hi ha un nombre infinit de 
problemes on, part de la solució, passa per unir coneixement i experiència distribuïda 
entre professionals i pacients.  El mètode Delphi ha estat àmpliament utilitzat en la 
investigació sanitària com una manera eficaç de mesurar el consens grupal aconseguint 
respostes a qüestions per a les que no hi ha altra forma d’arribar-hi. 

 

 

 
41 Helmer, O., & Rescher, N. (1959). On the epistemology of the inexact sciences. Management science, 6(1), 25-52. 
42 Dalkey, N., & Helmer, O. (1963). An experimental application of the Delphi method to the use of experts. Management 
science, 9(3), 458-467. 
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 DEL DELPHI A LA INTEL.LIGÈNCIA COL.LECTIVA 
Els resultats del mètode Delphi depenen de la quantitat de rondes i el número d’experts 
implicats. Una limitació per tant del mètode és el seu cost i el temps que es necessita. A 
banda i ha moltes situacions on les reunions presencials amb o entre els participants, que 
Delphi requereix, no són possibles per múltiples raons. Les tecnologies digitals poden 
eventualment superar algunes d'aquestes limitacions. 

Des que les primeres tecnologies van permetre fer una versió Delphi informatitzada, a 
principis dels anys setanta, els mètodes digitals han evolucionat dramàticament. Delphi 
Conferencing va ser la primera experiència en l'ús d'ordinadors per facilitar l’aplicació del 
mètode (Turoff, 1972). L’evolució de les eines digitals ha permès afegir noves estratègies 
al mètode Delphi. Les opcions del treball en xarxa, de processament de dades en temps 
real i la disponibilitats de les xarxes socials, entre d’altres, han obert diverses 
oportunitats d’innovació sobre el mètode Delphi (Day & Bobeva, 2004) (Linstone i 
Turoff, 2002). La reformulació de molts dels paradigmes acceptats actualment, 
promourà el desenvolupament d’una diversitat de mètodes digitals Delphi millorats 
(Lazer, 2009). 

Les tecnologies digitals continuaran oferint noves funcions que facilitaran:  

• A grups de persones compartir informació i connectar. Ens hem d’imaginar grans 
xarxes d’experts aplicant i compartint el seu coneixement en temps real. 

• L’anàlisi sistemàtic de dades de tota mena en temps real amb el suport d’eines 
computacionals, que afegiran transparència als nostres entorns de treball i socials43. 

Si es pensa en la combinació dels dos fenòmens anteriors, les facilitats de comunicació i 
la gestió de dades massives, potser cal mirar més enllà fins i tot de la heterodòxia del 
mètode Delphi i veure’l com una font d’inspiració d’una nova normalitat en la que 
participar i contribuir esdevé una prioritat.  

Cal insistir en que  el disseny col·laboratiu i la co-creació agafen gradualment més 
protagonisme en tots els àmbits.  El desenvolupament de productes i de serveis 
innovadors basats en la col·laboració sistemàtica d'agents i grups d'interès ha 
proporcionat des de sistemes operatius i dispositius informàtics fins a la urbanització de 
ciutats. Els casos en què la innovació es realitza de forma col·lectiva per grans grups o 
experts i/o, fins i tot de multituds44, cada dia són més. Més enllà de la participació s’obren 
incògnites molt interessant en el camp de la política45 . 

 

 
43 Les xarxes socials permeten una aproximació quantitative al comportament col·lectiu i individual. Pentland, A. (2014). Social 
physics: How good ideas spread-the lessons from a new science. Penguin. 
44 Surowiecki, J. (2005). The wisdom of crowds. Anchor. 
45 Els fluxos d’idees i  de coneixement podrien treure-li rellevància a les jerarquies socials i polítiques dominants. Lévy, P., & Bononno, 
R. (1997). Collective intelligence: Mankind's emerging world in cyberspace. Perseus books. 
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UNA EXPERIÈNCIA DE DISSENY COL.LABORTATIU 

 
 

Aplicant els principis de Delphi per promoure els processos de consens, els autors van 
desenvolupar una versió digital adaptada, anomenada Health Consensus que s’ha aplicat 
amb èxit en alguns dels casos referits al capítol 3 d’innovació assistencial.  

Health Consensus és una eina facilitadora de la intel·ligència col·lectiva. Consisteix en un 
sistema basat en la web, inspirat en el mètode Delphi, millorat amb funcionalitats 
digitals.  HealthConsensus permet una varietat de configuracions que s’ajusten a les 
necessitats particulars de l’ecosistema Delphi modificat i adaptat per a la recerca i la 
innovació en l’àmbit dels serveis de salut. L’eina permet la participació de centenars i fins 
i tot milers d’usuaris, i proporciona resultats estratificats en temps real. 

La creació de l’eina Health Consensus va seguir una estratègia de disseny centrada en 
l'usuari i de col·laboració46, aplicant el sistema en diversitat de situacions on es va 
observar el comportament dels usuaris i es van escoltar els seus comentaris per a 
millorar gradualment l'eina. Aquesta mateixa estratègia de disseny col·laboratiu pot 
continuar essent útil en el futur ja que la innovació digital s’accelera. 
 

  
 
Des dels anys 60, el consens entre els experts com a mètode de recerca ha adoptat 
moltes variants mentre el nombre d’investigadors usuaris de les metodologies 
inspirades en el model Delphi ha augmentat contínuament.  

Més enllà de superar les limitacions del mètode Delphi, i de considerar noves 
funcionalitats, en l’horitzó de recerca i innovació futur, s’albiren infinitat de variacions i 
d’adaptacions per respondre a necessitats que potser ara ni tants ol podem imaginar. 

Si es combina la gestió del coneixement, la presa de decisions, la priorització o fins i tot 
l’aprenentatge organitzatiu els reptes potencials són incomptables i Delphi pot ser 
considerat una metodologia seminal. 

 
46 Monguet, J. M., Trejo, A., Martí, T., & Escarrabill, J. (2017). Health consensus: a digital adapted Delphi for healthcare. International 
Journal of User-Driven Healthcare (IJUDH), 7(1), 27-43. 






