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PRESENTACION

Una vez mas, es una satisfacciobn presentar la memoria del Servicio Madrilefio de Salud,
correspondiente al afio 2017. En este afio se han conseguido muchos retos, siendo los principales
mantener los altos niveles de calidad asistencial y de satisfaccion de los pacientes haciendo un uso
eficiente de los recursos. Esto ha sido posible gracias al compromiso de todos, por lo que quiero
hacer una mencidén especial a las personas que forman parte del Servicio Madrilefio de Salud,
profesionales altamente cualificados, que un afio mas han demostrado su responsabilidad y
profesionalidad.

Ha sido, por tanto, un afio de trabajo y superacion en el que se han obtenido grandes resultados
tanto en el ambito asistencial como en el preventivo, docente e investigador. Se han realizado
actuaciones enfocadas a favorecer la accesibilidad de los ciudadanos, a promover la continuidad
asistencial, actividades de mejora en calidad y seguridad. Todo esto acompafado del desarrollo
de los sistemas de informacion que han dotado a la actividad diaria de nuevas tecnologias.

En el afo 2017, la Atenciéon Primaria ha mantenido sus niveles de asistencia, aumentando
ligeramente el numero de consultas atendidas, con una ligera reduccion de la presion asistencial,
especialmente en pediatria. Se consolida la implantacion de la ecografia en el ambito asistencial de
la atencion primaria, aumentado su actividad en un 26,1% en relacion al afio anterior.

La capacidad de decidir del paciente se ha visto consolidada e incrementada a lo largo del afio
2017. Durante el periodo se produjeron 481.310 movimientos de libre eleccibn en Atencion
Primaria y 259.370 en Atencion Hospitalaria, lo que ha supuesto un incremento del 1,6 % con
respecto a 2016. Un 7,5 % de las primeras consultas de especialista han sido programadas a
través de la Libre Eleccion.

En cuanto a la Atencion Hospitalaria, se mantienen unos elevados niveles de actividad, con un
crecimiento del 3% en las intervenciones quirirgicas programadas, lo cual refleja la estrategia del
Plan de Mejora de la Lista de Espera Quirargica. En cuanto a la lista de espera conviene sefialar
que los esfuerzos realizados han permitido disminuir 4,78 puntos la espera quirargica estructural.
Igualmente, en cuanto a la lista de espera para primera consulta de especialista, durante el afio
2017 se ha logrado una reduccion de 3 puntos en la espera media estructural. Creo importante
destacar que esta reduccion de la lista de espera se ha realizado a expensas de una mayor
eficiencia en la organizacion sanitaria publica ya que la actividad se ha visto reducida en la
totalidad de los centros concertados con una reduccion de 25.000 estancias, lo que supone un
decremento del 11,3 % con respecto a los datos del 2016.

Un punto de especial interés son los programas preventivos, y en especial el programa de
prevencion de céancer de colon, redisefiado a comienzos de 2017. Los resultados expresan la
efectividad del programa y de los test de cribado adoptados. De esta forma, la tasa de positividad
de las pruebas realizadas ha sido del 8,3 % de las realizadas (43.832), confirmando la
colonoscopia posterior lesiones neoplasicas en un 34 % de los casos sospechosos, de los cuales
en 120 casos se ha diagnosticado cancer de colon. El programa ha registrado una tasa de
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aceptacion del 51,7% sobre el total de las 110.045 invitaciones enviadas. Los resultados obtenidos
nos empujan a reforzar los esfuerzos en la campafia de sensibilizacion y comunicacion prevista
para el afio 2018 a los efectos de incrementar los indices de adhesion al programa de la poblacién
invitada.

Pero no solo podemos hablar de la calidad de las prestaciones sanitarias, sean promocionales,
preventivas o asistenciales, también podemos constatar, con enorme satisfaccion, la implantacion
y desarrollo del Plan de humanizacion de la Asistencia Sanitaria 2016-2019, el cual ha supuesto un
importante proceso de acercamiento entre la persona enferma y el espacio donde se le presta la
atencion ya sea en urgencias, atencion primaria u hospitalizacion.

Durante el primer semestre del afio 2017 se ejecutaron un total de 2.226 actividades enfocadas a
la consecucién de las 10 lineas estratégicas establecidas. Ello ha supuesto por una parte la
implicacion del 100 % de los centros, servicios y unidades del sistema y por otra parte alcanzar el
87 % de los objetivos marcados. De nuevo resulta necesario felicitar a los trabajadores del sistema
de salud de la Comunidad de Madrid por su absoluta implicaciéon con esta nueva linea de mejora
de la practica sanitaria.

En materia de recursos humanos hay que destacar la ejecucion de las pruebas selectivas
correspondientes a la convocatoria del afio 2015 habiendo quedado adjudicadas 1.258 plazas de
las 1.376 convocadas, quedando pendiente en fase de grabacién de solicitudes, las 118 restantes.
Igualmente en este mismo campo, se ha procedido a la formacidon continuada de 36.698
trabajadores en las diferentes categorias con un total de 16.768 horas docentes impartidas.

En el ambito de la docencia y la investigacion, destacar que 6 de los 10 primeros ndimeros de
Médicos Internos Residentes (MIR) han elegido la Comunidad de Madrid para formarse y que
Madrid es la comunidad auténoma con un mayor nuimero de Institutos de Investigacion
Biosanitaria acreditados.

El desarrollo en los sistemas de informacién sanitaria adquiere una especial importancia, como se
pone de manifiesto con el crecimiento en la utilizacién de internet para la peticion de citas, el
avance en el despliegue de la Receta Electronica, o los proyectos de movilidad en Atencién
Especializada. Destaca por su efectividad y por el amplio calado habido entre los usuarios del
sistema, el nimero de citas asignadas a través de la aplicacion mévil que ha alcanzado la cifra de
4.269.000, lo que supone un incremento del 54,2 % con respecto al afio anterior.

El alto nivel de especializacion de los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud ha obtenido
nuevamente el reconocimiento a nivel nacional, con un total de 78 unidades de referencia del
Sistema Nacional de Salud (CSUR), distribuidas en 9 hospitales, que incluyen 47 procesos y
patologias de diferentes érganos.

En el capitulo econédmico, ha aumentado ligeramente el gasto liquidado, con un incremento del
1,50%, que ha sido relevante, en términos porcentuales, en el capitulo de inversiones, que ha
duplicado su gasto liquidado. El gasto farmacéutico se ha visto incrementado, también, en un
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3,24%. En este capitulo es necesario destacar que de los 18.000 pacientes de hepatitis C
susceptibles de ser tratados con antivirales, han recibido tratamiento 16,688, el 92 %, con un coste
de 290 millones de euros.

El esfuerzo anterior se manifiesta a través de las 46.510 encuestas realizadas en todos los &mbitos
de atencion, con un sobresaliente otorgado por los ciudadanos alcanzando del 90 % de
satisfaccion media, incluyendo la estructural dificultad, el permanente desafio que significan las
urgencias hospitalarias, lo que rebaja sensiblemente el promedio.

Consciente del permanente reto que para los gestores publicos supone la administracion sanitaria,
creo que los resultados que ofrece esta memoria del 2017 son la manifestacién evidente de la
excelencia profesional de los trabajadores y de su compromiso con la sanidad publica, pero
también un motivo de satisfaccion para los ciudadanos, pacientes o no, auténticos propietarios del
sistema de salud y fin Gltimo de toda la organizacion.

Fernando Prados Roa

Viceconsejero de Sanidad
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AMBITO DE ACTUACION
Poblacion con derecho a la asistencia sanitaria publica en la Comunidad de Madrid

De acuerdo con los datos que constan en el Sistema de Informacién Poblacional de la Comunidad de
Madrid (SIP-CIBELES) a fecha 31 de diciembre de 2017, la poblacidn con Tarjeta Sanitaria Individual (TSI)
expedida por la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid asciende a 6.633.319 personas.

Ademas de la poblacion residente con TSI de la Comunidad de Madrid, hay otra serie de colectivos con
derecho a la asistencia sanitaria publica en virtud de lo establecido en la Ley 16/2003, de 28 de mayo,
de cohesién y calidad del Sistema Nacional de Salud y su normativa de desarrollo. Se trata de las
personas desplazadas temporalmente en nuestra region, los extranjeros no registrados ni autorizados
como residentes en Espafia que precisan atencidon de urgencia por enfermedad grave o accidente o
atencion del embarazo, parto y postparto, los extranjeros menores de 18 afios, las victimas de trata de
seres humanos, los solicitantes de proteccion internacional asi como las personas que han suscrito un
convenio especial con el Servicio Madrileiio de Salud para la prestacién de asistencia sanitaria.

Por ello, anualmente, la poblacidon susceptible de ser atendida en el sistema publico (6.735.267
personas en 2017) es superior a la poblacion titular de TSI de la Comunidad de Madrid (6.633.319
personas), tal y como se detalla en la siguiente tabla:

Poblacion con derecho a la asistencia sanitaria publica
de la Comunidad de Madrid. Evolucion 2011-2017

Poblacion con Variacion Poblacion con Variacion
derecho a sobre el TSl dela sobre el
asistencia periodo Comunidad de periodo

publica anterior Madrid anterior
2011 6.405.957 0,31% 6.303.454 -0,31%
2012 6.372.048 -0,53% 6.299.975 -0,06%
2013 6.455.781 1,31% 6.351.332 0,82%
2014 6.519.476 0,99% 6.419.675 1,08%
2015 6.570.115 0,78% 6.476.551 0,89%
2016 6.660.471 1,38% 6.553.592 1,19%
2017 6.735.267 1,12% 6.633.319 1,22%

(*) Datos a 31 de diciembre

En el afio 2017 se han emitido un total de 725.244 TSI, de las cuales 154.725 han sido emisiones
iniciales, 382.689 por variacion de datos (cambios de afiliacién, errores en los datos, inclusién del DNI o
renovacion del permiso de residencia) y el resto por robo, rotura, extravio o deterioro de la banda
magnética.

Asistencia a residentes en situacion irregular no asegurados (DAR)

A fecha 31 de diciembre de 2017, el Servicio Madrilefio de Salud ha facilitado el acceso a la asistencia
sanitaria publica a 40.057 extranjeros no asegurados y en situacién irregular.

Servicio Madrilefio de Salud
CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID
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MAPAS

Hospitales de la red del Servicio Madrilefio de Salud
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Direcciones Asistenciales de Atencién Primaria

Ambito de cobertura
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ORGANIGRAMA

El Decreto 195/2015, de 4 de agosto, del Consejo de Gobierno, por el que se establece la estructura
organica de la Consejeria de Sanidad, establece en su articulo 5. a), que corresponde a la
Viceconsejeria de Sanidad la superior direccion del Servicio Madrilefio de Salud. El Decreto 196/2015,
de 4 de agosto, del Consejo de Gobierno, establece la estructura organica del Servicio Madrilefio de
Salud, bajo la superior autoridad de la citada Viceconsejeria, ejerciendo su titular como Director
General del Servicio Madrilefio de Salud

Estructura Organica del Servicio Madrilefio de Salud

VICECONSEJERIA DE SANIDAD
DIRECCION DEL SERVICIO MADRILENO DE SALUD

SECRETARIA GENERAL —

D.G. DE COORDINACION DE LA
ASISTENCIA SANITARIA

D.G. DE GESTION ECONOMICO-FINANCIERA =

GERENCIA DE ATENCION

Folalail D.G. DE RECURSOS HUMANOS ]

Y RELACIONES LABORALES

GERENCIA DE ATENCION
HOSPITALARIA

D.G. DE SISTEMAS DE
INFORMACION SANITARIA

b GEREMNCIA SUMMA 112
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INFRAESTRUCTURAS. ORGANIZACIONES DE SERVICIO

ATENCION PRIMARIA

Durante el aifio 2017 se ha puesto en funcionamiento el nuevo Centro de Salud La Marazuela, con una
superficie de 2.450 m? en el municipio de Las Rozas, que es el tercer centro de salud en dicho municipio.

Al cierre del afio, los puntos asistenciales de la Gerencia Asistencial de Atencién Primaria son los siguientes:

e Centros de Salud: 266
e Consultorios Locales: 163
e Centros adscritos a Atencion Primaria: 1
0 Casa de Socorro de Alcala de Henares

Conforme a lo recogido en la ultima modificacion de la estructura del Servicio Madrilefio de Salud, el Centro
Sandoval, especializado en el tratamiento de enfermedades de transmisidn sexual, deja de estar adscrito a
Atencidn Primaria para pasar a estarlo al Hospital Universitario Clinico San Carlos

De acuerdo con lo anterior, el total de Centros adscritos a Atencién Primaria son:

Centros de Salud: 266
Consultorios: 163
Centros adscritos: 1
Total: 430 Centros.
K Servicio Madrilefio de Salud
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Relacion de Centros
(La relacion de centros asignados a cada Direccion Asistencial se puede consultar en el Anexo 1l, al final de este documento)

Centros de Salud

ALCALA DE HENARES C.S. CARMEN CALZADO C.S. MARIA DE GUZMAN
C.S. JUAN DE AUSTRIA C.S. MIGUEL DE CERVANTES
C.S. LA GARENA C.S. NUESTRA SRA. DEL PILAR
C.S. LUIS VIVES C.S. PUERTA DE MADRID
C.S. MANUEL MERINO C.S. REYES MAGOS
ALCOBENDAS C.S. ARROYO DE LA VEGA C.S. MIRAFLORES
C.S. LA CHOPERA C.S. VALDELASFUENTES

C.S. MARQUES DE LA VALDAVIA

ALCORCON C.S. DR. TRUETA C.S. MIGUEL SERVET
C.S. GREGORIO MARANON C.S. PEDRO LAIN ENTRALGO
C.S. LARIVOTA C.S. RAMON Y CAJAL

C.S. LOS CASTILLOS

ALGETE C.S. ALGETE

ARANJUEZ C.S. ARANJUEZ C.S. LAS OLIVAS

ARGANDA C.S. ARGANDA DEL REY C.S. ARGANDA-FELICIDAD
BOADILLA DEL MONTE C.S. CONDES DE BARCELONA C.S. INFANTE DON LUIS DE BORBON
BUITRAGO DE LOZOYA C.S. BUITRAGO DE LOZOYA

CADALSO DE LOS VIDRIOS C.S. CADALSO DE LOS VIDRIOS

CAMPO REAL C.S. CAMPO REAL

CERCEDILLA C.S. CERCEDILLA

CIEMPOZUELOS C.S. CIEMPOZUELOS

COLLADO-VILLALBA C.S. COLLADO-VILLALBA ESTACION C.S. SIERRA DE GUADARRAMA

C.S. COLLADO-VILLALBA PUEBLO

COLMENAR DE OREJA C.S. COLMENAR DE OREJA
COLMENAR VIEJO C.S. COLMENAR VIEJO NORTE C.S. COLMENAR VIEJO SUR
COSLADA C.S. CIUDAD SAN PABLO C.S. JAIME VERA

C.S. DR. TAMAMES C.S. VALLEAGUADO

C.S. EL PUERTO

EL MOLAR C.S. EL MOLAR
FUENLABRADA C.S. ALICANTE C.S. FRANCIA
C.S. CASTILLA LA NUEVA C.S. PANADERAS
C.S. cuzco C.S. PARQUE LORANCA

C.S. EL NARANJO

GALAPAGAR C.S. GALAPAGAR

* % ke .. e~
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GETAFE C.S. BERCIAL C.S. MARGARITAS
C.S. CIUDADES C.S. PERALES DEL RiO
C.S. EL GRECO C.S. SANCHEZ MORATE
C.S. GETAFE NORTE C.S. SECTOR Il

C.S. JUAN DE LA CIERVA

GRINON C.S. GRINON

GUADARRAMA C.S. GUADARRAMA

HUMANES DE MADRID C.S. HUMANES DE MADRID C.S. CAMPOHERMOSO
LA CABRERA C.S. LA CABRERA

C.S. LAS ROZAS
LAS ROZAS C.S. LA MARAZUELA C.S. MONTERROZAS

LEGANES C.S. HUERTA DE LOS FRAILES C.S. MARIA MONTESSORI
C.S. JAIME VERA C.S. MARIE CURIE
C.S. LEGANES NORTE C.S. MENDIGUCHIA CARRICHE
C.S. MARIA ANGELES LOPEZ GOMEZ C.S. SANTA ISABEL

C.S. MARIA JESUS HEREZA-CUELLAR

MAJADAHONDA C.S. CERRO DEL AIRE C.S. VALLE DE LA OLIVA

MANZANARES EL REAL C.S. MANZANARES EL REAL

MECO C.S. MECO

MEJORADA DEL CAMPO C.S. MEJORADA DEL CAMPO

MOSTOLES C.S. ALCALDE BARTOLOME GONZALEZ C.S. FELIPE Il
C.S. BARCELONA C.S. LA PRINCESA
C.S. DOS DE MAYO C.S. PARQUE COIMBRA
C.S. DR. LUENGO RODRIGUEZ C.S. PRESENTACION SABIO
C.S.ELSOTO

NAVALCARNERO C.S. NAVALCARNERO

NAVAS DEL REY C.S. NAVAS DEL REY

PARACUELLOS DEL JARAMA C.S. PARACUELLOS de JARAMA

PARLA C.S. ISABEL Il C.S. LOS PINTORES
C.S. LAS AMERICAS C.S. SAN BLAS

PERALES DE TAJUNA C.S. PERALES DE TAJURA

PINTO C.S. PARQUE EUROPA C.S. PINTO

POZUELO DE ALARCON C.S. POZUELO ESTACION C.S. SOMOSAGUAS

C.S. SAN JUAN DE LA CRUZ

RASCAFRIA C.S. RASCAFRIA

RIVAS C.S. LA PAZ C.S. 12 DE MAYO
C.S. SANTA MONICA

ROBLEDO DE CHAVELA C.S. ROBLEDO DE CHAVELA
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SAN FERNANDO DE HENARES C.S. LOS ALPERCHINES (SAN FERNANDO I ) C.S. SAN FERNANDO (SAN FERNANDO Il)
SAN LORENZO DEL ESCORIAL C.S. SAN CARLOS

SAN MARTIN DE LA VEGA C.S. SAN MARTIN DE LA VEGA

SAN MARTIN DE VALDEIGLESIAS C.S. SAN MARTIN DE VALDEIGLESIAS

SAN SEBASTIAN DE LOS REYES C.S. REYES CATOLICOS C.S. V CENTENARIO

C.S. ROSA LUXEMBURGO

SOTO DEL REAL C.S. SOTO DEL REAL
TORREJON DE ARDOZ C.S. BRUJULA C.S. LA VEREDILLA
C.S. ELJUNCAL C.S. LAS FRONTERAS
C.S. LAPLATA C.S. LOS FRESNOS
TORRELAGUNA C.S. TORRELAGUNA
TORRELODONES C.S. TORRELODONES
TORRES DE LA ALAMEDA C.S. TORRES DE LA ALAMEDA
TRES CANTOS C.S. TRES CANTOS C.S. SECTOR EMBARCACIONES (TRES CANTOS 1)
VALDEMORO C.S. VALDEMORO C.S. ELRESTON
VILLA DEL PRADO C.S. VILLA DEL PRADO
VILLANUEVA DE LA CANADA C.S. VILLANUEVA DE LA CANADA
VILLAREJO DE SALVANES C.S. VILLAREJO DE SALVANES
VILLAVICIOSA DE ODON C.S. VILLAVICIOSA DE ODON
MADRID
ARGANZUELA C.S. CACERES C.S. LINNEO
C.S. DELICIAS C.S. MARTIN DE VARGAS
C.S. EMBAJADORES C.S. PARROCO JULIO MORATE
C.S. LEGAZPI C.S. PASEO IMPERIAL
BARAJAS C.S. ALAMEDA DE OSUNA C.S. BARAJAS
CARABANCHEL C.S. ABRANTES C.S. GUAYABA
C.S. CARABANCHEL ALTO C.S. NUESTRA SRA. DE FATIMA
C.S. COMILLAS C.S. PUERTA BONITA
C.S. GENERAL RICARDOS C.S. QUINCE DE MAYO
CENTRO C.S. ALAMEDA C.S. LAVAPIES
C.S. CORTES C.S. PALMA NORTE
C.S. JUSTICIA C.S. SEGOVIA
CHAMARTIN C.S. CIUDAD JARDIN C.S. PROSPERIDAD
C.S. NUNEZ MORGADO C.S. SANTA HORTENSIA
C.S. POTOSI C.S. SEGRE

C.S. PRINCIPE DE VERGARA

CHAMBERI C.S. ANDRES MELLADO C.S. ESPRONCEDA
C.S. CEA BERMUDEZ C.S. GUZMAN EL BUENO
C.S. ELOY GONZALO

* % ke .. e~
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CIUDAD LINEAL C.S. CANAL DE PANAMA C.S. GANDHI
C.S. DAROCA C.S. GARCIA NOBLEJAS
C.S. DOCTOR CIRAJAS C.S. JAZMIN
C.S. ESTRECHO DE COREA C.S. VICENTE MUZAS
FUENCARRAL C.S. BARRIO DEL PILAR C.S. FUENCARRAL
C.S. CIUDAD PERIODISTAS C.S. FUENTELARREINA
C.S. DR. CASTROVIEJO C.S. MIRASIERRA
C.S. EL PARDO C.S. VIRGEN DE BEGONA
HORTALEZA C.S. BENITA DE AVILA C.S. SANCHINARRO
C.S. MAR BALTICO C.S. SILVANO
C.S. MONOVAR C.S. VIRGEN DEL CORTIO
LATINA C.S. CAMPAMENTO C.S. LOS YEBENES
C.S. CARAMUEL C.S. LUCERO
C.S. GENERAL FANJUL C.S. MAQUEDA
C.S. LAS AGUILAS C.S. PUERTA DEL ANGEL
C.S. LOS CARMENES C.S. VALLE INCLAN
MONCLOA C.S. ARAVACA C.S. M2 AUXILIADORA
C.S. ARGUELLES C.S. VALDEZARZA-SUR
C.S. CASA DE CAMPO C.S. VENTURA RODRIGUEZ
C.S. ISLA DE OZA
MORATALAZ C.S. ARROYO MEDIA LEGUA C.S. TORITO
C.S. PAVONES
PUENTE DE VALLECAS C.S. ALCALA DE GUADAIRA C.S. JOSE MARIA LLANOS
C.S. ANGELA URIARTE C.S. MARTINEZ DE LA RIVA
C.S. BUENOS AIRES C.S. NUMANCIA
C.S. CAMPO DE LA PALOMA C.S. PENA PRIETA
C.S. ENTREVIAS C.S. RAFAEL ALBERTI
C.S. FEDERICA MONTSENY C.S. VICENTE SOLDEVILLA
RETIRO C.S. ADELFAS C.S. PACIFICO
C.S. IBIZA
SALAMANCA C.S. BAVIERA C.S. LAGASCA
C.S. CASTELLO C.S. LONDRES
C.S. GOYA C.S. MONTESA
SAN BLAS C.S. ALPES C.S. CANILLEJAS
C.S. AQUITANIA C.S. REJAS
C.S. AVDA ARAGON
TETUAN C.S. BUSTARVIEJO C.S. LA VENTILLA
C.S. INFANTA MERCEDES C.S. REINA VICTORIA
C.S. JOSE MARVA C.S. VILLAAMIL
USERA C.S. ALMENDRALES C.S. ORCASITAS
C.S. JOAQUIN RODRIGO C.S. ORCASUR
C.S. LAS CALESAS C.S. SAN FERMIN
VICALVARO C.S. ARTILLEROS C.S. VILLABLANCA
C.S. VALDEBERNARDO
VILLA DE VALLECAS C.S. CERRO ALMODOVAR C.S. VILLA VALLECAS
C.S. ENSANCHE VALLECAS
VILLAVERDE C.S. EL ESPINILLO C.S. POTES
C.S. LOS ANGELES C.S. SAN ANDRES
C.S. LOS ROSALES C.S. SAN CRISTOBAL
* % ke
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Comunidad
de Madrid

Consultorios locales

AJALVIR

ALALPARDO

ALAMEDA DEL VALLE
ALDEA DEL FRESNO
ALPEDRETE

AMBITE

ANCHUELO

AOSLOS
ARROYOMOLINOS
BATRES

BECERRIL DE LA SIERRA
BELMONTE DE TAJO
BELVIS DEL JARAMA
BERZOSA DEL LOZOYA
BOCIGANO

BRAOJOS

BREA DE TAJO

BRUNETE

BUSTARVIEJO
CABANILLAS

CABIDA

CAMARMA DE ESTERUELAS
CANENCIA

CARABANA
CASARRUBUELOS
CENICIENTOS

CERCEDA

CERVERA DE BUITRAGO
CHAPINERIA

CHINCHON

CINCOVILLAS

COBENA

COLLADO MEDIANO
COLMENAR DE LA SIERRA
COLMENAR DEL ARROYO
COLMENAREJO

CORPA

CORRALEJO

COSLADA ESTACION
COTOS DE MONTERREY (Venturada)
CUBAS DE LA SAGRA
DAGANZO DE ARRIBA

EL ALAMO

EL ATAZAR

EL BERRUECO

EL BOALO

EL CARDOSO

EL CUADRON (Garganta de los Montes)
EL ESCORIAL

EL ESPARTAL (El Vellén)
EL VELLON

ESTREMERA
FRESNEDILLAS DE LA OLIVA
FUENTE EL SAZ
FUENTIDUENA DE TAJO
GANDULLAS

Centros adscritos

GARGANTA DE LOS MONTES
GARGANTILLA DE LOZOYA
GASCONES

GUADALIX DE LA SIERRA
HORCAJO DE LA SIERRA
HORCAJUELO DE LA SIERRA
HOYO DE MANZANARES
LA ACEBEDA

LA HIRUELA

LA POVEDA

LA SERNA DEL MONTE
LAS MATAS

LAS NAVAS DE BUITRAGO
LOECHES

LOS ARROYOS

LOS HUEROS (Villalbilla)
LOS MOLINOS

LOS SANTOS DE LA HUMOSA
LOZOYA DEL VALLE
LOZOYUELA

MADARCOS

MANJIRON

MATAELPINO
MINGORRUBIO
MIRAFLORES DE LA SIERRA
MONTEJO DE LA SIERRA
MORALEJA DE ENMEDIO
MORALZARZAL

MORATA DE TAJUNA
NAVACERRADA
NAVALAFUENTE
NAVALAGAMELLA
NAVALESPINO
NAVARREDONDA

NUEVO BAZTAN

OLMEDA DE LAS FUENTES
ORUSCO DE TAJUNA
OTERUELO

PALMA UNIVERSIDAD
PAREDES DE BUITRAGO
PARQUE DE MIRAFLORES
PATONES

PEDREZUELA

PELAYOS DE LA PRESA
PENALBA DE LA SIERRA
PEZUELA DE LAS TORRES
PINILLA DE BUITRAGO
PINILLA DEL VALLE
PINUECAR

POZUELO DEL REY
PRADENA DEL RINCON
PUEBLA DE LA SIERRA
QUIJORNA

REDUENA

RIBATEJADA

ROBLEDILLO DE LA JARA

CASA DE SOCORRO (Alcala de Henares)

ROBLEDONDO
ROBREGORDO

ROZAS DE PUERTO REAL
SAN AGUSTIN DE GUADALIX
SAN MAMES

SANTA MARIA DE LA ALAMEDA - ESTACION
SANTA MARIA DE LA ALAMEDA - PUEBLO
SANTO DOMINGO (Algete - Urbanizacién)
SANTORCAZ

SERRACINES

SERRADA DE LA FUENTE
SERRANILLOS DEL VALLE
SEVILLA LA NUEVA
SIETEIGLESIAS
SOMOSIERRA

TALAMANCA

TIELMES

TITULCIA

TORREJON DE LA CALZADA
TORREJON DE VELASCO
TORREMOCHA DEL JARAMA
VALDARACETE
VALDEAVERO
VALDELAGUNA
VALDEMANCO
VALDEMAQUEDA
VALDEMORILLO
VALDEOLMOS
VALDEPIELAGOS
VALDETORRES

VALDILECHA

VALVERDE DE ALCALA
VELILLA DE SAN ANTONIO
VENTURADA
VILLACONEJOS
VILLAFRANCA DEL CASTILLO
VILLALBILLA
VILLAMANRIQUE DE TAJO
VILLAMANTA
VILLAMANTILLA
VILLANUEVA DE PERALES
VILLANUEVA DEL PARDILLO
VILLAR DEL OLMO
VILLAVIEJA DEL LOZOYA
ZARZALEJO ESTACION
ZARZALEJO PUEBLO
ZULEMA (Villalbilla)

CONSULTORIOS PERIFERICOS:

Consultorio CEBREROS (Madrid - Latina)
Consultorio PASCUAL RODRIGUEZ (Madrid - Latina)
Consultorio DR. FLEMING (Alcorcén)

Consultorio SAN FERNANDO (Médstoles — EL Soto)

Servicio Madrilefio de Salud
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ATENCION HOSPITALARIA

Para la atencidn sanitaria hospitalaria a la poblacidon de la Comunidad de Madrid, el Servicio Madrilefio de
Salud cuenta con 35 centros hospitalarios, la Unidad Central de Laboratorio, la Unidad Central de
Radiodiagndstico y el Centro de Transfusion.

La tipologia, nUmero de camas instaladas, quiréfanos, locales de consulta, puestos de hospital de dia y
puestos de hemodialisis de los 35 centros hospitalarios, se resumen a continuacion:

. Puestos
Camas Quiréfanos Locales de Puestos

Hospital . ors s
Instaladas Instalados consulta de rl,)ia Hemodialisis

] 2016 \ 2017 | 2016 | 2017 | 2016 | 2017 | 2016 | 2017

General (grupos 1, 2y 3) 12.840| 12.807| 450| 449 4.390| 4.369| 2.005| 2.043 431 455
Monografico 678 686 6 6 114 110 178 186 0 0
De apoyo* 444 310 20 20| 115 81| 129| 134 0 0
Media estancia 574 536 0 0 3 3 0 0 0 0
TOTAL 14.536 | 14.339| 476| 475| 4.622| 4.563 | 2.312| 2.363 431 455

Recursos instalados a 31 de Diciembre de 2017

* Los datos del Hospital Virgen de la Torre se contabilizan a partir de este afio en el Hospital Universitario Infanta Leonor, en el que
ha quedado integrado

Dotacion tecnoldgica

2016 2017

Angidgrafo digital 28 30
Mamaoégrafos 47 45
PET - Tomografia por emisién de positrones 9 8
Resonancia Magnética 58 60
TAC - Tomografia Axial Computarizada 66 63
Acelerador lineal 28 28
Planificador 29 29
Simulador 13 14
Gammacamara 37 35
Litotriptor 8 8
Sala de hemodindmica 29 30
it Servicio Madrilefio de Salud
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Camas instaladas y funcionantes por hospital y grupo funcional

INSTALADAS V) FUNCIONANTES @
sl::si(;nal CENTRO PROMEDIO | PROMEDIO | DICEMBRE
H. El Escorial 91 91 73 75 78
H.U. Henares 232 241 216 224 237
H.U. Infanta Cristina 188 188 168 168 168
Grupo 1
H.U. Infanta Elena -Valdemoro 152 152 143 146 151
H.U. Sureste 132 132 128 130 133
H.U. Tajo 98 98 89 87 88
TOTAL CAMAS GRUPO 1 893 902 817 830 855
H. Central de la Defensa Gomez Ulla 475 475 380 365 394
H.U. Fuenlabrada 406 406 308 308 330
H.U. Fundacion Alcorcén 400 400 346 349 343
H.U. de Getafe 510 510 402 393 410
H.U. Infanta Leonor* 367 367 329 339 355
H.U. Infanta Sofia 271 271 257 261 285
Grupo 2 ;
H.U. Méstoles 332 332 287 277 267
H.U. Principe de Asturias 488 507 417 410 420
H.U. Rey Juan Carlos 364 370 309 358 370
H.U. Severo Ochoa 386 386 351 349 357
H. U. Torrején 248 214 170 165 173
H. G. Villalba 164 209 147 184 191
TOTAL CAMAS GRUPO 2: 4411 4.447 3.702 3.758 3.895
H.U. 12 de Octubre 1.268| 1.256 1.181 1.175 1.212
H.U. Clinico San Carlos 860 860 723 709 750
H. Fundacién Jiménez Diaz 659 659 517 517 514
Grupo 3 H. General Universitario Gregorio Maraion 1.525 1.351 1.182 1.183 1.207
H.U. La Paz 1.254| 1.254 1.154 1.134 1.152
H.U. de La Princesa 564 564 408 388 424
H.U. Puerta de Hierro — Majadahonda 613 613 521 519 544
H.U. Ramén y Cajal 891 901 820 802 838
TOTAL CAMAS GRUPO 3: 7.634 7.458 6.505 6.427 6.641
H. Dr. Rodriguez Lafora 320 334 312 325 330
Monografico | I. P. de Servicios de Salud Mental José Germain 178 178 191 173 173
H. Infantil Nifio Jesus 180 174 150 145 152
TOTAL CAMAS MONOGRAFICOS: 678 686 652 643 655
De apoyo H. C. de la Cruz Roja San José y Santa Adela 154 154 135 131 135
H.U. Santa Cristina 192 156 91 86 84
TOTAL CAMAS APOYO* 346 310 226 217 219
H. Guadarrama 144 144 128 126 138
M. Estancia | H. La Fuenfria 230 192 183 180 189
H. Virgen de la Poveda 200 200 175 182 183
TOTAL CAMAS MEDIA ESTANCIA 574 536 486 488 510
TOTAL CAMAS: 14.536 14.339 12.389 12.363 12.775
R Servicio Madrilefio de Salud
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* Las camas del Hospital Virgen de la Torre se han incluido en el H.U. Infanta Leonor, en el que ha quedado integrado
este afio 2017

1) Camas instaladas: Niumero de camas hospitalarias que constituyen la dotacion fija del centro, aunque no estén en
servicio. No se contabilizaran en esta cifra:

- Camas habilitadas o supletorias: Las que se utilizan ademas de las que estan en funcionamiento (en pasillos,
despachos, salas de exploracion o habitaciones de hospitalizacidn) y que no estén contempladas en la dotacién fija
del centro.

- Camas convertidas en areas de apoyo u otros servicios (salas de exploracion, despachos etc.).

) Camas funcionantes: Promedio de camas hospitalarias realmente en servicio durante el mes, hayan estado o no
ocupadas durante el periodo. No se contabilizan entre ellas las camas habilitadas o supletorias, independientemente

de que si se impute al area correspondiente la actividad que se genera en dichas camas.

Ver mas informacién sobre definiciones de camas de hospitalizacion en el Anexo | al final de este documento.

Estructura de los Centros con actividad general

Grupo funcional 3

Centros de Especialidades (CE)
y otros centros

Poblacion

HOSPITAL .
0s asignada*

Centros de salud mental (CSM)

Fundacidn Jiménez 435.580  CE Arguelles CSM de Arganzuela
Diaz CE Pontones FJD CSM de Moncloa
Hospital 370.501 CE Avenida de Portugal CSM de Centro
Universitario CE Modesto Lafuente CSM de Chamberi
Clinico San Carlos CSM de Latina - Galiana
CSM de Latina - Las Aguilas
Hospital General 318.818 CE Moratalaz CSM de Moratalaz
Universitario CE Peiia Prieta Hermanos CSM de Vicalvaro
Gregorio Maraiion Sangro CSM de Retiro
Instituto Provincial de
Rehabilitacion
Hospital 439.489  CE Carabanchel Alto CSM de Guayaba
Universitario 12 de CE Orcasitas CSM de Carabanchel
Octubre CE Villaverde Cruce CSM de Usera
CSM de Villaverde
Hospital 519.300 Hospital de Cantoblanco CSM de Colmenar Viejo

Universitario La Paz

Hospital Carlos IlI

CE Bravo Murillo José Marva
CE Pefia Grande

CE Periférico Colmenar Viejo-
Sur

Consultas en el Centro de
Salud de:

Tres Cantos

Tres Cantos Il (Sector
Embarcaciones)

CSM de Fuencarral
CSM de Tetuan

kg
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HOSPITAL

Poblacion
asignada*

Centros de Especialidades (CE)
y otros centros

Centros de salud mental (CSM)

Hospital 323.233  CE de Hermanos Garcia CSM de Chamartin
Universitario de Noblejas CSM de Salamanca
La Princesa
Hospital 383.295  Consultas en el Centro de CSM de Majadahonda
Universitario Salud de:
Puerta de Hierro Collado Villalba — Estacidn
Majadahonda Boadilla (Condes de Barcelona)

Las Rozas/El Abajon

Pozuelo-Centro/San Juan de la

Cruz

Torrelodones

Villanueva de la Cafiada
Hospital 583.397  CE Emigrantes CSM de Barajas

Universitario
Ramoén y Cajal

CE Pedro Gonzalez Bueno

CSM de Ciudad Lineal (Dr. Cirajas)
CSM de Hortaleza
CSM de San Blas

* A1deenerode 2017

Grupo funcional 2

HOSPITAL Po_blacnor; Centros de Especialidades (CE) Centros de salud mental (CSM)
asignada®™ vy otros centros

Hospital Central de la 99.229

Defensa Gomez Ulla

Hospital Universitario 176.297  CE de Navalcarnero CSM de Navalcarnero

Rey Juan Carlos CE de Villaviciosa de Odén

Hospital Universitario 225.427  CE El Arroyo CSM de Fuenlabrada

de Fuenlabrada

Hospital Universitario 169.867 CSM de Alcorcén

Fundacién Alcorcén

Hospital Universitario 223.028  CE de Pinto CSM de Getafe - Los Angeles

de Getafe CE Getafe-Los Angeles

Hospital Universitario 300.247  CE Federica Montseny CSM de Vallecas-Puente

Infanta Leonor CE Vicente Soldevilla CSM de Vallecas-Villa

Hospital Universitario 318.736  CE de Alcobendas CSM de Alcobendas

Infanta Sofia

Hospital Universitario 165.072  CE Coronel de Palma CSM de Méstoles

de Méstoles

Hospital Universitario 245.364  Centro Integral de Diagndsticoy CSM de Alcalad de Henares |y Il

Principe de Asturias Tratamiento Francisco Diaz CSM de Alcald de Henares Il

Hospital Universitario 191.573  CE M2 Angeles Lépez Gémez

Severo Ochoa

* **** *i
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Poblacion Centros de Especialidades (CE)

HOSPITAL . Centros de salud mental (CSM)
asignada* vy otros centros

Hospital Universitario 147.020 CE de Torrején de Ardoz CSM de Torrején de Ardoz

de Torrejon

Hospital General 116.172 SSM de Collado Villalba

de Villalba

* A1 deenerode 2017

Grupo funcional 1

Poblacion Centros de Especialidades (CE)

HOSPITAL Centros de salud mental

asignada* vy otros centros

Hospital de El Escorial 109.341  CE San Carlos USM del Hospital de El Escorial
Consultas en el Centro de Salud
de Galapagar

Hospital Universitario 179.836 CSM de Arganda

del Sureste CSM de Rivas-Vaciamadrid
Hospital Universitario 76.935 CSM de Aranjuez

del Tajo

Hospital Universitario 171.346 CSM de Coslada

del Henares

Hospital Universitario 164.627 CSM Parla

Infanta Cristina

Hospital Universitario 115.586 CSM de Valdemoro
Infanta Elena

* A1 deenerode 2017
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Cartera de Servicios en Atencion Hospitalaria
Hospitales Generales
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Alergia SIL{SI[SI|[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI SISt sh|sh|sl SISt sh|sh]|sl
Andlisis Clinicos SIL|SI{SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI{|{SI|SI{SI|{SI|SI|[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI
Genética SI|SI|SI|SI]SI]|SI SI | SI SI | Sl S| SISl SI
Inmunologia SI | SI|SI|[SI]|SI|SI|SI|SI|SI Sl Sl
Microbiologia y Parasitologia SIL|SI[SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI SE|SE|SI|SlI|SI|SI|SI Sl Sl
Anatomia Patolégica SI | SI | SI|SI|{SI|[SI|SI|SI|SI|[SI|SI|SI|SI|SI{SI|{SI|SI|SI|SI[SI{sSI|[SI|SI]|SI]|SlI|sSsl
Anestesiologia / Reanimacion SIL|SI{SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI{SI|SI{SI|{SI|SI|[SI|SI|SI|SI|SI]|SI|SI|SI
Angiologia y Cir. Vascular SI | SI|SI|[SI]|SI|SI|SI|SI|SI SI | SI S| SI|SI|SI|SI S|
Aparato Digestivo SIL|SI{SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI{SI|SI{SI|{SI|SI|[SI|SI|SI|SI|SI]|SI|SI|SI
Cardiologia SIE|SI|{SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|{SI{|{SI|SI{SI|{SI|{SI|[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI
Hemodinamica SI | SI|SI|SI]|SI|SI|SI|SI SI | SI SIL|SI|[SI|SI|SI
Cir. Cardiaca S| SH|SIH|SI|SI|SIH|SIE|SI|SI Sl SI| Sl
Cir. General y Digestivo SIL|SIL{SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI{|{SI|SI{SI|{SI|{SI|[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI
Cir. Maxilofacial SI|SH|SIH|SI|SI|SIH|SI|SI]|SI SI| Sl SI| Sl Sl
Cir. Ortopédica y Traumatologia | SI | SI [ SI | SI | SI [ SI | SI | SI [ SI | SI | SI{SI|SI|SI{SI|SI|SIL|[SI|SI|SI|[SI]|SI|SI|SI|SI|SI
Cirugia Pediatrica SI|SI|SI|SI]|SI SI| SI| Sl Sl SI| Sl Sl
Cir. Plastica S| SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI Sl SI| Sl SI| Sl SI
Cir. Toracica S| SH|SIH|SI|SI|SIH|SIE|SI|SI Sl Sl SI| Sl Sl
Dermatologia SI | SI | SI|SI|SI|[SI|SI|SI|[SI|[sSI|[SI|SI|SI|SI[{SI|{sSI|SI|SI|SI[SI|{sSlI|[SI|SI]|SI]|SI|sSsl
Endocrinologia y Nutricién SIL[SI|SI[SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|SI|{SI{SI{SI{|SI|SI]|SI|SI SISt sh|sh]|sl
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Cuidados Paliativos:
Unidades de X X X X X X X X
Hospitalizacion
CSUR: Centro-Servicio-
Unidad de Referencia del X X X X X X X X X
SNS
Radiologia vascular
. .. X X X X X X X X X X X X X X X X
intervencionista
Neurointervencionismo X XX X X X X X X
Rehabilitacion cardiaca X X X X X X XX X XX X X X X X X X X X
Trasplante cardiaco X X X X
Trasplante pulmonar X X X
Trasplante renal X X X X X X X
Trasplante hepatico X X X X X
Trasplante intestinal X X
Trasplante pancreatico X
Implante de tejidos X X
compuestos
Trasplante cl’e.progem’tores X X X XX X X X X X X X
hematopoyéticos autélogo
Trasplante de progenitores
hematopoyéticos X XX X X X X X
alogénico emparentado
Trasplante de progenitores
hematopoyéticos XX X X X X X
alogénico no emparentado
Unidad de Ictus X X X X X XX X X X
Atencion al Cédigo Infarto X X X XX X X X X X X
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Urgencias

SERVICIOS DE ATENCION RURAL (40):

ALGETE
ARGANDA

BUITRAGO DEL LOZOYA
CADALSO DE LOS VIDRIOS
CAMPO REAL
CERCEDILLA

CHINCHON
CIEMPOZUELOS
COLMENAR DE OREJA
CONDES DE BARCELONA
FUENTE EL SAZ
GALAPAGAR

GRINON

GUADARRAMA
HUMANES

LA CABRERA
MANZANARES EL REAL
MECO

MEJORADA DEL CAMPO
MORALZARZAL
MORATA DE TAJUNA
NAVALCARNERO
NAVAS DEL REY
PARACUELLOS DE JARAMA
PERALES DE TAJUNA
PERALES DEL RiO

RASCAFRIA

ROBLEDO DE CHAVELA

SAN AGUSTIN DE GUADALIX
SAN MARTIN DE LA VEGA
SAN MARTIN DE VALDEIGLESIAS
SOTO DEL REAL
TORRELAGUNA
TORRELODONES

TORRES DE LA ALAMEDA
VELILLA DE SAN ANTONIO
VILLA DEL PRADO
VILLANUEVA DE LA CANADA
VILLAREJO DE SALVANES
VILLAVICIOSA DE ODON

DISPOSITIVOS SUMMA-112:

CUE = CENTRO DE URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIO (1) | SCU = SERVICIO COORDINADOR DE URGENCIAS (1)

UAD = UNIDAD DE ATENCION DOMICILIARIA SUAP = SERVICIO DE URGENCIAS DE ATENCION PRIMARIA (37)
-ENFERMERIA (5)  -MEDICA (38) UME = UNIDAD MEDICA DE EMERGENCIAS (27)

MIR = MODULO DE INTERVENCION RAPIDA (1) VIR = VEHICULO DE INTERVENCION RAPIDA (16)

VEC = VEHICULO ESPECIAL DE CATASTROFES (1)
SVI = SOPORTE VITAL INTERMEDIO (2)

TPS = TRASPLANTES (1)
HEL = HELICOPTERO (2)

ALCALA DE HENARES C.S. LUIS VIVES SUAP 20
UAD MEDICA 20

UME 09

C.S LA GARENA UME 22

ALCOBENDAS - SS.RR. C.S. REYES CATOLICOS SUAP 29

UAD MEDICA 29

ALCORCON C.S. RAMON Y CAJAL SUAP 15
UAD MEDICA 15
HOSPITAL DE ALCORCON UME 10
ARANJUEZ C.S. ARANJUEZ SUAP 39
UAD MEDICA 39
HOSPITAL DEL TAJO UME 21
ARGANDA DEL REY HOSPITAL DEL SURESTE UME 13
BRUNETE PROTECCION CIVIL VIR 16
BUITRAGO DE LOZOYA C.S. BUITRAGO UAD MEDICA 34
CERCEDA C.S. DE CERCEDA VIR 06
R Servicio Madrilefio de Salud
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CHAPINERIA

CONSULTORIO LOCAL

UAD MEDICA 36

COLLADO VILLALBA

C.S. COLLADO VILLALBA ESTACION

SUAP 30
UAD MEDICA 30

COLMENAR VIEJO C.S. COLMENAR VIEJO SUR SUAP 44
UME 14

COSLADA C.E.P. JAIME VERA SUAP 43

HOSPITAL DEL HENARES UME 19

DAGANZO C.S. DAGANZO UAD MEDICA 32

EL ESCORIAL C.S. EL ESCORIAL SUAP 47

EL MOLAR C.U.E EL MOLAR CUE
UAD MEDICA 33
UME 26

FUENLABRADA C.S EL ARROYO UAD ENFERMERIA 8

SUAP 25
UAD MEDICA 25

HOSP. DE FUENLABRADA

UME 11

FUENTE EL SAZ DE JARAMA

C.L. FUENTE EL SAZ

UAD ENFERMERIA 6
VIR 08

GALAPAGAR

C.S. GALAPAGAR

UAD MEDICA 38

GETAFE

POL.NASSICA

MIR

VEC
NEONATOS
UME 27
TPS 01

C.E.P. GETAFE

SUAP 14
UAD MEDICA 14

HOSP. UNIV. DE GETAFE UME 07
C.S. GETAFE NORTE VIR 17
LAS ROZAS DE MADRID PARQUE DE BOMBEROS HEL 1
UME 17
C.S. LAS ROZAS SUAP 45
LEGANES C.E.P. M2 ANGELES LOPEZ GOMEZ SUAP 13
UAD MEDICA 13
C.S. M2 ANGELES LOPEZ GOMEZ UME 24
C.S. MARIA CURIE SUAP 42
LOZOYUELA PARQUE DE BOMBEROS HEL 2
UME 18
MAJADAHONDA C.S. CERRO DEL AIRE SUAP 46
MORALEJA DE EN MEDIO CONSULTORIO LOCAL VIR 02
MOSTOLES C.E.P. MOSTOLES SUAP 19
UAD MEDICA 19
* % ke .. e~
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HOSPITAL REY JUAN CARLOS UME 16
NAVALCARNERO PROTECCION CIVIL VIR 04
PARLA C.S. ISABEL Il SUAP 27

HOSPITAL INFANTA CRISTINA

UAD MEDICA 27

UME 23

PERALES DE TAJUNA C.S PERALES UAD ENFERMERIA 5
UAD MEDICA 31
PINTO C.S.PINTO SUAP 26
UAD MEDICA 26
POZUELO DE ALARCON C.S. POZUELO ESTACION SUAP 18

UAD MEDICA 18

Polideportivo CARLOS RUIZ VIR 15
RIVAS VACIAMADRID C.S.LAPAZ SUAP 40
UAD MEDICA 40
VIR 13
S LORENZO DEL ESCORIAL HOSP. EL ESCORIAL UME 15
S MARTIN DE VALDEIGLESIAS PARQUE DE BOMBEROS UME 20
S SEBASTIAN DE LOS REYES HOSPITAL INFANTA SOFIA UME 12
SAN FERNANDO DE HENARES C.S. SAN FERNANDO SUAP 28
UAD MEDICA 28
VIR 18
TORREJON DE ARDOZ C.E. TORREJON DE ARDOZ SUAP 41

UAD MEDICA 41

HOSPITAL DE TORREJON UME 25

TRES CANTOS C.S. TRES CANTOS SUAP 35
UAD MEDICA 35

VALDEMORO C.S. VALDEMORO SUAP 37

C.S EL RESTON

UAD MEDICA 37
VIR 03

VILLANUEVA DE LA CANADA

RESIDENCIA DE 32 EDAD

UAD ENFERMERIA 7

VILLAREJO DE SALVANES P.P.M. "MARIANO DIAZ" VIR 05
MADRID
CALLE ANTRACITA 2 BIS scu
UME 28
C.E.P CARABANCHEL UAD MEDICA 09
SUAP 09
C.E.P. AVDA. DE PORTUGAL SUAP 08
VIR 11
UAD MEDICA 08
C.E.P. HNOS. GARCIA NOBLEJAS SUAP 01
* % ke .. e~
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C.E.P. MORATALAZ UAD MEDICA 10
SUAP 10
C.E.P. ORCASITAS SUAP 17
C.E.P. PEDRO GONZALEZ BUENO UAD MEDICA 07
UAD ENFERMERIA 2
UME 02
C.E.P. VILLAVERDE UAD MEDICA 03
C.S. GARCIA NOBLEJAS SUAP 07
C.S. REINA VICTORIA - Avd. de Reina Victoria, 21 -28003 UAD MEDICA 05
UAD MEDICA 22
C.S. ANGELA URIARTE SUAP 12
C.S. BARAJAS SUAP 23
C.S. BARRIO DEL PILAR UME 03
VIR 09
C.S. ESPRONCEDA SUAP 05
C.S. FUENCARRAL UAD MEDICA 16
C.S. LAS AGUILAS UME 08
SUAP 21
C.S. LOS ANGELES VIR 01
SUAP 03
C.S. MAR BALTICO SUAP 06
UAD MEDICA 06
C.S. NUMANCIA VIR 12
UAD MEDICA 12
UAD MEDICA 02
UME 06
C.S. PASEO IMPERIAL SUAP 04
UAD MEDICA 04
UME 01
C.S. PAVONES SUAP 10
HOSP.CRUZ ROJA UME 04
VIR 10
MATERNIDAD O’DONNELL UME 05
HOSPITAL SANTA CRISTINA UAD MEDICA 11
UAD MEDICA 01
UAD MEDICA 17
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PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS A LA ORGANIZACION

Impulsar una cultura de calidad conlleva reconocer los esfuerzos y logros de proyectos e iniciativas de
mejora que generan valor en la organizacion.

En este sentido, en el afio 2017 se han obtenido mas de 300 premios y reconocimientos en los diferentes
ambitos del sistema sanitario (tal y como se refiere en la siguiente tabla) que implican hacer publico que los
centros sanitarios se esfuerzan en proporcionar el mejor servicio posible.

Premios/ Reconocimiento recibidos Afio 2017

Atencién Hospitalaria 240
Atencidn Primaria 59
SUMMA 112 10

*Fuente: Registro de Actuaciones en Calidad (RAC) 2017

En Atencidén Primaria, las Direcciones Asistenciales han recibido diversos premios, entre los que se
encuentran los Premios a la excelencia y calidad de los cuidados, entregados por la Gerencia Asistencial de
Atencidn Primaria a los mejores centros de salud en indicadores de enfermeria, a las mejores enfermeras en
atencion familiar, en atencién infantil y en atencién del adulto de cada direccién asistencial; los relacionados
con “los cuidados mediante la salud psicosocial”’; y reconocimientos a “las mejores prdcticas en gestion de
calidad en el Servicio Madrilefio de Salud”.

El SUMMA-112 ha recibido, entre otros, el reconocimiento a su labor en “las /Il Jornadas del dia europeo en
RCP. Cardioproteccion”, en “el 50 aniversario del Grupo de Rescate de Montafia de Cruz Roja”; Accésit en “el
VI Reconocimiento a las mejores prdcticas en gestion de calidad en el Servicio Madrilefio de Salud - 2017
(desarrollo en el asistente clinico mdvil de un mddulo de calculo para la perfusidon intravenosa de
medicamentos), asi como otros reconocimientos por parte de los ayuntamientos de Alcobendas y Alcald de
Henares; y diplomas como el otorgado por la Asociacion Histérica de la Guardia Civil al Departamento de
Catdstrofes y Situaciones Especiales.

En Atencidn Hospitalaria, entre otros premios y reconocimientos, se pueden citar, los premios: “BEST IN
CLASS” otorgados por Gaceta Médica Grupo de comunicacién Wecare-U y la “Cdtedra de Innovacion y
Gestion Sanitaria de la Universidad Rey Juan Carlos”, que han sido entregados a diferentes servicios de los
Hospitales Universitarios: Infanta Elena, 12 de Octubre, Gregorio Marafién, La Paz, la Princesa, Puerta de
Hierro y Fundacion Jiménez; o bien han sido finalistas de estos premios como los Hospitales Universitarios
de Fuenlabrada, Infanta Elena, Rey Juan Carlos y Hospital General de Villalba.

También resefar los premios “TOP 20” otorgados por la organizacién IASIST en diferentes dreas, que fue
recibido por los Hospitales Universitarios del Henares, Getafe, 12 de Octubre y Puerta de Hierro; y el
“Premio Hospital Optimista 2017”, concedido por la Fundacién Atresmedia y Universitat Jaume | a los
Hospitales Universitarios 12 de Octubre y Clinico San Carlos.

En cuanto al Monitor de Reputacion Sanitaria MERCO, por el que han sido reconocidos el Hospital General
Universitario Gregorio Marafion, H.U. 12 de Octubre y H.U. la Paz (Hospital con mejor reputacién en Espafia)
y H.U. La Princesa.

En el ambito de Continuidad Asistencial, el Area de Cronicidad ha recibido el Premio al Mejor Programa de
Crénicos por una Comunidad Auténoma 2017 Otorgado por la Fundacién Tecnologia y Salud, en su X
Aniversario.
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EL SISTEMA AL SERVICIO
DE LAS PERSONAS
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LIBERTAD DE ELECCION

La aplicacion del Decreto 51/2010, de 29 de julio por el que se regula el ejercicio de la libertad de eleccion
de médico de familia, pediatra y enfermero/a en Atencidn Primaria, y de hospital y médico en Atencién
Hospitalaria en el sistema sanitario publico de la Comunidad de Madrid, conlleva que todos los ciudadanos
madrilefios con derecho a prestacidon sanitaria que lo deseen, pueden elegir a los profesionales sanitarios de
los centros de atencidn primaria y hospitalaria.

Movimientos en Atencidn Primaria

Ano 2017
Medicina de familia 174.748 44.992 219.740
Pediatria 30.654 11.956 42.610
Enfermeria 161.392 57.568 218.960
Total 366.794 114.516 481.310

*Numero de movimientos

EN EL MISMO CENTRO* EN OTRO CENTRO* TOTAL

CAMBIO DE TURNO M-T T-M cameI?o de M-T T-M cars'r:rllio

turno de turno
Medicina de familia 36.847 35.393 102.508 7.131 6.084 31.777 219.740
Pediatria 8.730 4991 16.933 1.889 1.091 8.976 42.610
Enfermeria 50.575 39.902 70.915 10.315 9.000 38.253 218.960
Total 96.152 80.286 190.356 19.335 16.175 79.006  481.310

*Numero de movimientos
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Balance de Libre Eleccion en hospitales

Citas Entrantes Citas Salientes

Hospital

2016

2017

2016

2017

H. Central Cruz Roja 19.030 19.687 1.007 1.030
H. Central de la Defensa 3.733 4.130 8.459 8.282
H. El Escorial 580 537 9.077 9.780
H. Fundacién Jiménez Diaz 40.968 55.304 5.332 5.438
H. G. Villalba 13.876 18.836 3.340 3.311
H. Infantil Nifio Jesus 9.081 9.455 1.899 1.855
H. Santa Cristina 2.411 3.124 1.067 862
H.U. Torrejon 10.927 11.718 2.310 2.805
H.G.U. Gregorio Marafién 15.134 11.529 10.606 12.143
H.U. 12 de Octubre 7.298 6.658 19.281 23.097
H.U. Clinico San Carlos 12.274 10.851 15.050 17.849
H.U. de Getafe 3.446 3.261 4.659 5.683
H.U. Fuenlabrada 1.804 2.343 9.644 12.112
H.U. Fundacion Alcorcén 5.375 5.327 3.852 4.503
H.U. Henares 1.495 1.630 6.306 7.007
H.U. Infanta Cristina 1.259 1.524 4.380 5.270
H.U. Infanta Elena - Valdemoro 4.902 6.200 1.119 1.064
H.U. Infanta Leonor 3.106 5.016 9.461 9.117
H.U. Infanta Sofia 2.554 3.100 6.020 7.037
H.U. La Paz 10.178 11.489 28.930 33.029
H.U. La Princesa 4.352 5.386 7.369 7.747
H.U. Méstoles 2.903 3.485 11.701 12.157
H.U. Principe de Asturias 1.189 1.191 6.646 6.833
H.U. Puerta de Hierro — Majadahonda 12.634 12.772 8.712 10.818
H.U. Ramén y Cajal 4.744 4.171 20.271 25.610
H.U. Rey Juan Carlos 30.449 38.250 3.893 3.883
H.U. Severo Ochoa 1.276 1.229 11.604 13.979
H.U. Sureste 788 884 4.769 5.597
H.U. Tajo 309 283 1.311 1.472
TOTAL CITAS 228.075 259.370 228.075 259.370

* **** *i

Comunidad
de Madrid

Fuente: Cuadro de Mandos del CAP
Datos obtenidos del sistema multicita

Citas entrantes: el centro es elegido por el paciente procedente de otro centro.

Citas salientes: el paciente elige otro centro diferente al centro asignado en origen.

Servicio Madrilefio de Salud
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Balance por especialidad

Numero
Primeras consultas % sobre total
ESPECIALIDAD " realizadas de Primeras
Consultas debidas a Consultas
Libre Eleccion
Alergia 103.523 10.997 10,62%
Cardiologia 127.266 7.655 6,01%
Dermatologia 355.498 30.882 8,69%
Digestivo 146.250 12.277 8,39%
Endocrinologia 103.329 6.125 5,93%
Hematologia 48.667 458 0,94%
M. Interna 77.069 2.364 3,07%
Nefrologia 22.751 1.192 5,24%
Neumologia 88.290 5.758 6,52%
Neurologia 149.138 12.976 8,70%
Rehabilitacién 194.146 3.613 1,86%
Reumatologia 89.720 6.199 6,91%
TOTAL AREA MEDICA 1.505.647 100.496 6,67%
C. General 145.078 8.522 5,87%
Urologia 140.878 7.848 5,57%
Traumatologia 429.726 57.153 13,30%
ORL 231.939 15.559 6,71%
Oftalmologia 378.637 23.713 6,26%
Ginecologia 251.348 19.637 7,81%
C. Infantil 33.723 1.561 4,63%
C. Maxilo-Facial 55.783 15.142 27,14%
Neurocirugia 23.790 392 1,65%
C. Vascular 45.010 4,982 11,07%
TOTAL AREA QUIRURGICA 1.735.912 154.509 8,90%
TOTAL AREA PEDIATRICA 112.275 1.139 1,01%
TOTAL AREA OBSTETRICA 67.827 3.221 4,75%
TOTAL 3.421.661 259.365 7,58%

* Los totales de Primeras Consultas sélo incluyen especialidades que son de libre eleccion
Fuente: Cuadro de Mandos del CAP
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ENCUESTAS DE SATISFACCION

En este aflo, se han realizado un total de 46.510 encuestas en los siguientes segmentos: Atencién Primaria,
consultas externas hospitalarias, cirugia ambulatoria, hospitalizacidn, urgencias hospitalarias y SUMMA 112.
Los resultados de la satisfaccidn global en cada uno de estos segmentos se detallan a continuacién:

Satisfaccion global con la atencion prestada %
Atencién Primaria 90,5%
Atencion Hospitalaria (indice de satisfaccidn global*) 89,1%
Consultas externas hospitalarias 89,5%
Cirugia ambulatoria 93,4%
Hospitalizacién 92,1%
Urgencias hospitalarias 81,6%
SUMMA 112 (indice de satisfaccién global**) 91,0%
Unidad de Atencidon Domiciliaria 90,3%
Vehiculos de Intervencidn Rapida 90,3%
UVI mévil 92,5%

Respuestas vdlidas excluyendo Ns/Nc
*ISG: media satisfaccion en consultas externas, cirugia ambulatoria, hospitalizacion y urgencias
**ISG: media satisfaccion de los 3 dispositivos del SUMMA 112: UAD, VIR y UVI mévil

Grafico: Evolucién de la satisfaccion global 2010-2017
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HUMANIZACION DE LA ASISTENCIA SANITARIA

Plan de Humanizacion de la Asistencia Sanitaria 2016-2019

Tras la presentacidn oficial del Plan en junio de 2016, se inicié el proceso para su implantacién y despliegue
en los centros y servicios de la Consejeria de Sanidad. Para ello, a lo largo del afio 2017 se ha llevado a cabo
una estrategia de difusidon y comunicacidn, se han definido las estructuras y procesos de coordinacidn para
impulsar su puesta en marcha y se han acordado los criterios para el desarrollo progresivo y sistematico de
las intervenciones planificadas.

En el marco de coordinacién intrainstitucional establecido, se crearon dos Comisiones de Seguimiento y
Evaluacién a nivel centralizado en la Viceconsejeria de Humanizacion de la Asistencia Sanitaria. Asi mismo,
se ha constituido una Comision de Humanizacién en cada uno de los hospitales del Servicio Madrilefio de
Salud (34 Comisiones); una Subcomision de Calidad Percibida y Humanizacién en la Gerencia de Atencion
Primaria que, junto con las siete Comisiones Locales de Calidad ya existentes en las Direcciones Asistenciales
de Atencién Primaria, lideran el despliegue del Plan en los centros de salud; y una Comisién de
Humanizacién en la Gerencia del SUMMA-112.

El grado de ejecucion del Plan durante este primer afio de su puesta en marcha viene determinado por el
grado de avance de cada una de las actividades, considerando los ambitos en los que la accién resulta de
aplicacion (Atencién Hospitalaria, Atencidn Primaria, SUMMA-112 y centralizado)

Grado de ejecucion del Plan. Aiio 2017

Nivel de ejecucion de actividades*

P 5
Ambito . N . . Puestas en marcha No -
actividades | Ejecutadas | Iniciadas . L .. Suprimidas
(ejecutadas+ iniciadas) | iniciadas
programadas
Atencién
Hospitalaria
Atencion
enclon 84 84,2%  12,8% 96,9% 3,3% 0,0%
Primaria
SUMMA
112
Centralizado 38 44,1% 47,1% 91,2% 8,8% 11,8%

*Nivel de ejecucion de actividades:
® Ejecutada: Cumple con el estandar establecido para el indicador (actividad realizada segtn lo programado)
® Iniciada: El grado de ejecucion de la actividad no alcanza el estandar establecido para el indicador
®  Puestas en marcha: Las actividades ejecutadas mas las iniciadas

® Noiniciada: No se ha iniciado el desarrollo de la actividad

En el ambito asistencial, destaca que se han puesto en marcha el 96,9% de las actuaciones programadas, no
habiéndose suprimido ninguna de ellas; este avance se debe, fundamentalmente, a actuaciones que se han
realizado segun el estandar establecido (el 84,2% de actividades ejecutadas).
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Servicio de Informacién Personalizada (SIP)

Al objeto de favorecer una atencién personal e individualizada ante las demandas de los ciudadanos
relacionadas con su proceso asistencial y la atencién recibida en los centros sanitarios o ante solicitudes de
informacion sobre el sistema sanitario en general, el Servicio de Informacion Personalizada (SIP) funciona como
una plataforma de apoyo multicanal y de atencidn presencial, dando respuesta a aquellas llamadas derivadas
desde el “Teléfono de Atencion al Ciudadano 012" de la Comunidad de Madrid que demandan o requieren una
informacién especializada de segundo nivel. Igualmente, se da respuesta a las solicitudes de informacion
recibidas a través del correo: sanidadinforma@salud.madrid.org, y se atiende de forma presencial a aquellos
ciudadanos que desean una atencion directa y personalizada.

A lo largo del afio 2017 se prestaron 54.379 atenciones, lo que supone un incremento de actividad del 10%
respecto al afio 2016 (49.502 atenciones).

N2 de atenciones por via de acceso

34.904 36.894

14.223 16.980

375 505

Telefonica E-mail Presencial

B AXA NNIC EEARA AN

Gréfico 1: Evolucién comparativa por vias de acceso. Afios 2016-2017

Ademas de la labor informativa y gestiones que se realizan desde el SIP, también se lleva a cabo una atencién
directa, ante cuyos casos se actla de forma personalizada en aquellos asuntos de especial complejidad,
sensibilidad o vulnerabilidad. De este modo, se abordan peticiones, solicitudes y demandas de pacientes,
familiares o allegados y asociaciones de pacientes a partir de las cuales se orienta, gestiona e informa y/o
reconduce a los interesados sobre los trdmites a realizar en cada caso. Asimismo, se atienden aquellas
demandas de informacion o de gestidn planteadas por profesionales de nuestro ambito sanitario.

Casos atendidos por tipo de intervencién. Anos 2016 -2017

N° total de | Casos con gestion | Casos con mediacion

casos
atendidos
2016 193 115 59,59% 78 40,41%
2017 190 104 54,74% 86 45,26%
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INFORMACION Y ATENCION AL PACIENTE

Asociaciones de Pacientes

Con el fin de conocer las demandas, necesidades y expectativas de los pacientes y sus familias, se han
mantenido 102 reuniones con Asociaciones de Pacientes y se ha participado en 23 actos conjuntos con ellas
(congresos, jornadas, etc.)

Registro de Instrucciones Previas

Durante el afio 2017, se han registrado 2.076 documentos de Instrucciones Previas de las cuales 2.574 han
sido primeras inscripciones, 164 modificaciones de documento previo, 3 sustituciones y ninguna revocacion.

Del total de documentos registrados 2.076, el otorgamiento ante notario se llevé a cabo en 53 ocasiones
(hasta la entrada en vigor de la Ley 4/2017, de 9 de marzo, de Derechos y Garantias de las Personas en el
Proceso de Morir) siendo el resto otorgados hasta el 22 de septiembre de 2017 en el Registro de
Instrucciones Previas; a partir de esa fecha los tramites se han realizado desde las 72 unidades
administrativas de los Centros de Salud vy Consultorios habilitados al efecto y desde los Servicios de
Atencidn al Paciente de los 36 Hospitales Publicos de la Comunidad de Madrid.

Bioética y Derecho Sanitario

Se ha renovado la acreditacién de 14 (*) Comités de Etica para la Asistencia Sanitaria (CEAS) siendo
actualmente 25 los CEAS acreditados en la Comunidad de Madrid.

. HGU Gregorio Marafion*

. HU Santa Cristina*®

. HU de la Princesa*

. HU Principe de Asturias* — Alcala de Henares

. HU Ramdn y Cajal*

HU La Paz*

. HU Puerta de Hierro*

. Hs. Guadarrama-El Escorial-H de la Fuenfria

. HU Clinico San Carlos*

. HG de Méstoles*

. HU Fundacién Alcorcén

. HU Severo Ochoa- Leganés

. HU de Fuenlabrada*

. HU de Getafe*

. HU 12 de Octubre

. H Central de la Defensa Gomez Ulla

. Fundacién Jiménez Diaz- H. Infanta Elena- HU Rey Juan Carlos
. HU Infanta Leonor — H Virgen de la Torre — Direccidn Asistencial Sureste
. Direccidn Asistencial Noroeste

20. H Hermanas Hospitalarias (H Beata M2 Ana, Clinica San Miguel y Centro Asistencial Benito Menni de
Ciempozuelos)*

21. H San Juan de Dios (H San Rafael)*

22. H San Camilo*

23. Clinica Tambre

R R R R R R R R R R
O ONOOULDAWNRERO
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24. Sanitas Hospitales- CM
25. Grupo Hospital Madrid

Asi mismo, se ha consolidado la “Red CEAS”, incluyendo en la misma un espacio especifico -de acceso
restringido a los miembros de la Comisidn de Acreditacion de CEAS- para el estudio, valoracién e informes
previos a la propuesta de resolucién correspondiente. Actualmente forman parte de esta Red CEAS mas de
450 personas, miembros de Comités de Etica para la Asistencia Sanitaria acreditados en la Comunidad de
Madrid.

PROGRAMAS ESPECIFICOS DE PREVENCION Y DETECCION PRECOZ

PROGRAMA POBLACIONAL DEL CRIBADO CANCER DE COLON Y RECTO

Los objetivos del programa para el afio 2017 incluian iniciar su implantacion progresiva en toda la
comunidad, mediante la invitacion de la poblacién incluida en los grupos de edad de 50, 59, 68 y 69 afios.

Actividades del programa

El programa PREVECOLON inicié su actividad en enero de 2015. Durante el afio 2016, teniendo en cuenta el
anadlisis de la informacidn recogida en la fase previa, se disefiaron modificaciones significativas en el
programa con el objetivo de aumentar la participacidon de la poblacién, mejorar el sistema de registro y
garantizar una calidad asistencial homogénea en el diagndstico, el tratamiento y el seguimiento de las
neoplasias detectadas.

El programa con este nuevo redisefio comienza su actividad el 10 de enero de 2017, cuando se llevaron a
cabo las primeras invitaciones telefénicas de la fase piloto a usuarios de los centros de salud Ciudad de Los
Angeles y Las Calesas, adscritos al Hospital Universitario 12 de Octubre.

La fase piloto, en la que se confirmé la viabilidad del disefio de los procedimientos definidos en el protocolo
del programa y el funcionamiento adecuado de su aplicacion informdtica especifica, culmind en mayo de
2017 con la incorporacion de los centros de salud adscritos a los hospitales H.U. Infanta Cristina, H.U.
Getafe, H.U. del Tajo (unidad de referencia de cribado H.U. 12 de Octubre), H.U. Puerta de Hierro
Majadahonda, H. El Escorial, H.U. Severo Ochoa, H.U. Fuenlabrada (unidad de referencia de cribado: H.U.
Puerta de Hierro Majadahonda) y los centros adscritos a los hospitales H.U. Fundacién Alcorcén y H.U.
Méstoles (unidad de referencia de cribado H.U. Fundacion Alcorcén).

En noviembre de 2017 se completd la activacion del resto de centros de salud y unidades hospitalarias de
cribado, culminando su implantacidon en la totalidad de las areas asistenciales de la Comunidad de Madrid.
Resultados del programa

La actividad del programa PREVECOLON se resumen en la Tabla 1.
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Numero de invitaciones.

Se han realizado 110.045 invitaciones telefénicas, de las que el 81,3% pueden considerarse

invitaciones validas.

Tasa de aceptacion.

El 51,7% del total de usuarios invitados aceptd participar en el programa. De estos, 47.088 han
recogido ya el kit con el test de hemorragias ocultas en heces en su centro de salud y 43.832 han
entregado la muestra (42,8% del total de invitados).

Tasa de positividad del test.

De los 43.353 usuarios, de los que con resultado valido de laboratorio, 3.613 han resultado positivos
(8,3%).

Resultados de las colonoscopias en pacientes con test positivos.

Se han realizado 2.401 colonoscopias y se han cerrado los informes de resultado de caso de 1.581

pacientes. La proporciéon de hallazgos es la siguiente:

* Cancer: 120 (7,6%).

* Neoplasias superficiales de riesgo alto: 438 (27,7%).

* Neoplasias superficiales de riesgo intermedio: 373 (23,6%).
* Neoplasias superficiales de riesgo bajo: 361 (22,8%).

¢ Lesiones no neoplasicas: 100 (6,3%).

* Colonoscopias normales: 189 (12,0%).

* ok ok ok .. e~
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Tabla 1. Resumen de la Actividad del Programa PREVECOLON 2017.

Hospital de referencia

CP O Tk | A NC RK EM RL T+ T-
Ll ol 29215 15002 6742 12569 11897 11809 1015 10784
Octubre
Hospitsl U. Pusrin de 22456 11768 4179 9878 9385 0386 782 8588
Hierro Majadahonda
Hospital Clinico San
L 4383 2192 689 1814 1507 1508 121 1460
i e 4844 2182 1007 1785 1601 1548 114 1428
Jiménez Diaz
Hospltal Ray Jusn 2244 1205 313 957 877 839 66 767
Carlos
Hospital Universitario
Gragorio Maranén 9217 4926 1422 3977 3637 3588 348 3212
Hospital U. La Paz 6655 3385 1031 2669 2378 2334 184 2129
Hoepkal U. Fundacién | .., 6634 2201 5565 5411 5411 445 4959
Alcorcon
Fal S nterite 1282 666 186 518 454 434 27 405
Elena
Hospital U. Principe de | 4,5, 2123 437 1766 1620 1536 121 1392
Asturias
Hospital U. de La
S, 5462 2551 1173 2060 1771 1723 150 1567
Hospital General de 1441 746 212 589 527 522 37 485
Villalba
e 4983 2684 783 2270 2050 2013 139 1785
Caijal
Hospital U. de Torrején 1541 836 201 671 627 612 64 548
TOTAL 110045 56900 20576 47088 43832 43353 3613 39509

I: invitaciones. A: invitaciones aceptadas. NC: invitaciones no contestadas. RK: kits recogidos. EM:
muestras entregadas. RL: resultados de laboratorio vélidos. T+: test positivos. T-: test negativos.

PROGRAMA DE DETACCION PRECOZ DEL CANCER DE MAMA (DEPRECAM)

Objetivo

El programa de cribado pretende prevenir la muerte por cdncer de mama mediante la deteccion precoz y la
instauracién de un correcto tratamiento.

La poblacién diana comprende las mujeres con edad entre 50 - 69 afios, asintomaticas, y que cumplan
criterios de inclusién. Se encuadran dentro del Programa a todas las mujeres residentes que cumpliendo los
criterios de inclusion, tengan su cobertura asistencial a través del Servicio Madrilefio de Salud, incluyendo
los colectivos TIR/DAR.
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Comunidad
de Madrid

El afio 2017 es el primer afio correspondiente a la 10° ronda (2017-2018) del programa desde su
implantacion en 1999.

Organizacién

La organizacién de citas, incidencias y organizacion de las unidades de trabajo se centraliza través de la
Oficina Regional de Coordinacién Oncoldgica.

La actividad del Programa se realizé por 7 unidades moéviles con mamdgrafos digitales (Convenio con la
AECC) y 7 unidades fijas en el centro de Madrid que cuentan con 10 mamadgrafos digitales directos.

En las mujeres portadoras de prétesis se centraliza su cribado en el H.U. de La Princesa.

Los estudios adicionales e intermedios (BO y B3) se realizan en las unidades fijas, en el H.U. de La Princesa, y
en el H.U. de Torrejon y en el H.U. Principe de Asturias.

Todas las sospechas de malignidad (B4 y B5) tienen una derivacion a su hospital del Servicio Madrilefio de
Salud de referencia, en un plazo maximo de 3 dias.

Poblacién diana
La poblacidn diana total inicial no ajustada, de la 102 ronda a 1 de enero de 2017 es de: 879.645 mujeres.

Esta poblacién de mujeres se reparte en los siguientes estados:

Tabla 1. Poblacién diana al principio de la 102 ronda

Poblacion diana a principio de la 102 ronda 879.645

Estados de la mujer a principio de la 102 ronda:

- Cribado bienal 690.883
- Nueva entrada 184.186
- Evaluaciones 1.573
- Precoz 1/1E 2.265
- Precoz 2/2E 354
- Precoz 3/3E 384

Criterios de exclusion:

Los criterios de exclusidon por motivos no clinicos asi como el estado de la mujer excluida en la ronda esta
reflejado en las siguientes tablas 2 y 3:

Tabla 2. Descripcion de los motivos de exclusidn no clinicos

DESCRIPCION DE LOS MOTIVOS DE EXCLUSION NO CLINICOS

Carta devuelta, ilocalizables 28.244
Baja en Cibeles por otros motivos 5.053
Fallecimientos 2.806

TOTAL 36.103

Servicio Madrilefio de Salud
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Tabla 3. Mujeres excluidas por motivos no clinicos en diferentes estados

MUJERES EXCLUIDAS POR MOTIVOS NO CLINICOS EN DIFERENTES ESTADOS

Cribado bienal 31.110
Nueva entrada 4.714
Evaluaciones 122
Precoz 1/1E 126
Precoz 2/2E 10
Precoz 3/3E 21

TOTAL 36.103

La poblacion diana no valida y excluible, por motivos clinicos (control hospitalario en centro publico u otro
lugar, por diagndstico de cancer de mama u otro tumor distinto mama) o por imposibilidad de realizacién
del estudio, es de 45.436 mujeres.

Tabla 4. Poblacién diana no valida y excluible por razones clinicas por estado de la mujer en la ronda

POBLACION DIANA NO VALIDA Y EXCLUIBLE POR MOTIVOS CLINICOS

Cribado bienal 37.932
Nueva entrada 7.042
Evaluaciones 99
Precoz 1/1E 315
Precoz 2/2E 11
Precoz 3/3E 37

TOTAL 45.436

Tras la aplicacion de los criterios de exclusidn clinicos y no clinicos, la poblacion diana ajustada o elegible a
efecto de participacion de la 102 ronda es 798.106 mujeres.

Datos de participacion:

Sobre la poblacién diana inicial de la ronda de 879.645 mujeres, el total de poblacién contactada al menos
una vez durante el afo para una prestacién del programa fue de 510.295 mujeres y la poblacién no
contactada en el primer afio de la ronda es de 364.774. Se ha adelantado actividad de los 2 primeros meses
de 2018.

Poblacién contactada segun la zona:
- metropolitanay rural: 241.211
- urbana: 269.084

Formas de contacto empleada:

- carta de invitaciéon previa participar: 289.352 (56,703%)

* ok ok ok .. e~
* kK Servicio Madrilefio de Salud

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

de Madrid



‘ **i****
‘ Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 47
SaludMadrid

- mediante citacién directa centralizada: 216.336 (42,394%)

- otros (avisos, correo electrénico, teléfono): 4.607 (0,903%).

Sobre las 429.497 mujeres que constituyen la poblacion diana tras ajuste de cita valida para el 2017:
¢ Total de mujeres estudiadas en el afio de 2017 en cribado y precoces: 178.184
* Mujeres distintas estudiadas 2017 solo de cribado inicial/subsiguiente: 176.249

e Porcentaje de participaciéon de 2017 modificada o ajustada en cribado bienal (sobre cita valida):
41,04%

e Segun la procedencia: de las mujeres estudiadas tanto en cribado inicial como subsiguiente el
38,34% proceden de zona urbana de Madrid capital y el 61,66% de zona periférica metropolitana y
rural.

Figura 1. Distribucion de las mujeres estudiadas por cribado por tramos de edad
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Resultados

La adhesidn, que es el porcentaje de mujeres estudiadas en la ronda que acudieron en rondas previas, tiene
un valor de 68,65%, todavia insuficiente.

La tasa total de re-llamada tras la mamografia de cribado sigue en niveles aceptables, aunque Illama la
atenciéon que en mujeres de nueva entrada es anormalmente alta. En el grupo de nueva entrada
predominan las mujeres menores de 55 afios (86,04%).

Con respecto a los controles intermedios B3, se mantiene un descenso progresivo que se va observando
desde 2013, asociado probablemente a la imagen digital de la mamografia, y unido en el ultimo afio a la
disponibilidad de estudios previos gracias al PACS Paloma.
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Resultados del programa en el afio 2017 (Ronda 102 2017-2018)

Indicadores Ano 2017 % Ac:x::ale
Poblacion diana para cribado bienal (tras criterios de exclusion) 510.295

Total de mujeres con cita/invitacion valida 429.497 84,16%

Mujeres que han participado inicial o sucesivo 176.249 41,04% >70%
Mujeres que han participado de cribado inicial 22.718 12,89%

Mujeres que han participado para cribado sucesivo regular 120.918 68,61%

Mujeres que han participado para cribado sucesivo irregular 5.573 3,16%

Mujeres que han participado con intervalo desconocido 27.040 15,34%

e 1o . . .
Tasa de adhesion (% de mujeres de cribado sucesivo regular que han 68,65% 590%

repetido)

Tasa de re-llamada 11.332 6,43%

Tasa de re-llamadas en cribado inicial 3.263 14,63% <7%
Tasa de re-llamadas en cribado sucesivo (regular e irregular) 8.069 4,57% <5%
Numero de controles B3 totales tras la mamografia de cribado 539 0.33% <1%
Derivaciones hospitalarias B4-B5 directas tras mamografia de cribado 685 0,42%

Derivaciones hospitalarias B4-B5 totales incluyendo las procedentes de

rellamadas/c. precoz
* Respecto al total de mujeres distintas estudiadas en 2017 en cribado o estudios
intermedios (178.184)

793 0,44%*
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CUIDADQOS PALIATIVOS

Tipologia de los recursos especificos y estructura de cuidados paliativos (CP)

La descripcion de los recursos especificos de CP en nuestra Comunidad se realiza en funcidn de su ambito de
actuacién, atencion continuada, domicilio, hospital, desglosandose a continuacién en el nimero de equipos
o unidades basicas que conforman cada recurso.

Es necesario precisar que, segin referencias internacionales, los equipos se consideran bdésicos' o completos
segun los profesionales que los forman.

e Equipo basico: Formado por un médico y un profesional de enfermeria. El equipo bdsico domiciliario
se emplea como referente de cobertura a la poblacion

e Equipo completo: es el equipo formado por, al menos, médico, profesional de enfermeria, psicélogo
y trabajador social.

En la Tabla 1 se describen los recursos de cuidados paliativos de la Comunidad de Madrid, el nimero de
equipos que los forman, sin especificar si se trata de equipos bdsicos o completos, asi como el numero de
camas para hospitalizacidn de cuidados paliativos en aquellos recursos que disponen de ellas.

Tabla 1. Recursos especificos de Cuidados Paliativos y su estructura

Ambito Nombre del Recurso N® .
Recursos Equipos Camas
Plataforma de Atencion Continuada PAL 24 1 6
Hospital Unidad de Atencidn Equipo Soporte H.
+ Domicilio Integral Paliativo Atencién 1 5
Pediatrica (UAIPP) Domiciliaria
Equipo de Soporte Atencidon Domiciliaria
11 28
Domicilio (ESAD)
Unidad de Cuidados Paliativos Domiciliaria 5 6
AECC
Unidad de Cuidados Paliativos Agudos
(UCPA) 4 11 67
Equipo de Soporte de Atencidn Hospitalaria 12 1
Hospital (ESH)
Unidad de Cuidados Publicas 5 8 74
E:,:;arflc\;:s(j SPI\;I/IeEc;m Concertadas 6 10 160
Totales 45 95 301

Recurso de Atencidn Paliativa Continuada PAL24

Para la atencién continuada, tanto de la poblacién adulta como la pediatrica incluida en programa de
cuidados paliativos, contamos con la Unidad de Atencién Paliativa Continuada PAL 24 (UAPCPal24).
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Este recurso esta formado por 6 equipos especificos de Cuidados Paliativos, cada uno de ellos con una
unidad basica de un médico y un profesional de enfermeria, cuyas funciones son asistenciales y de apoyo a
la gestion.

Las funciones asistenciales consisten en atender las consultas realizadas por los pacientes, los cuidadores y
las familias, asi como su seguimiento mediante atencidn telefénica, movilizando, cuando es necesario, el
recurso mas adecuado para su atencién y, en situaciones de elevada complejidad, son los profesionales de
esta unidad los que acuden al domicilio del paciente.

La funcidn asistencial incluye el asesoramiento y apoyo a los profesionales que atienden a los pacientes con
necesidades paliativas, atencién primaria, SUMMA 112, y centros residenciales.

Otra de sus funciones es el apoyo a la gestidn centralizada de la hospitalizacion en las Unidades de Cuidados
Paliativos de Media Estancia.

Con la UAPCPal24 se garantiza la continuidad asistencial paliativa y la distribucién equitativa y racional de los
recursos para hospitalizacion de los pacientes con necesidades de atencion paliativa compleja.

Pacientes adultos
1. Recursos domiciliarios

La Comunidad de Madrid dispone de 16 Unidades Domiciliarias, distribuidas por todas las zonas geograficas.
Su funcidn es atender a los pacientes y sus familias en el domicilio (Tabla 2).

e 11 unidades de titularidad publica denominadas ESAD (Equipos de Soporte Domiciliario), 1 en la
Direccidn Asistencial (DA) Norte, 1 en la Sureste, 2 en la Centro, 2 en la Este, 2 en la Sur, 1 en la Oeste
y 2 en la Noroeste.

e 5 unidades concertadas con la Asociacién Espafiola Contra el Cancer (AECC), 1 en la DA Norte, 1 en la
Centro, 2 enla Oestey 1 en la Noroeste.

En cuanto a su estructura, las 11 unidades publicas cuentan con un total de 28 equipos formados por
médico, enfermera/o, técnico auxiliar de enfermeria y auxiliar administrativo a tiempo completo. El
psicologo y el trabajador social estan compartidos entre los equipos, y son aportados por entidades del
tercer sector mediante convenios de colaboracién entre la Obra Social la Caixa y la Consejeria de Sanidad.

Las 5 Unidades de la AECC cuentan con 6 equipos formados cada uno de ellos por médico y profesional de

enfermeria a tiempo completo, psicdlogo y trabajador social a tiempo parcial, disponiendo ademas de
conductor para los desplazamientos.

Tabla 2: Recursos domiciliarios

Direccion Asistencial (DA) ESAD UCPD_AECC
DA Norte 1 1
DA Sureste 1
DA Centro 2 1
e Servicio Madrilefio de Salud
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Direccién Asistencial (DA) ESAD UCPD_AECC
DA Este 2
DA Sur 2
DA QOeste 1 2
Da Noroeste 2 1

ESAD: Equipo de Soporte de Atencién Domiciliaria
UCPD-AECC: Unidad de Cuidados Paliativos Domiciliarios de la
Asociacién Espafiola Contra el Cancer

2. Recursos hospitalarios

Existen recursos hospitalarios para la atencién de la poblacién adulta ubicados en 18 hospitales del Servicio
Madrilefio de Salud y en 6 concertados. En 4 de estos hospitales existen dos tipos de recursos de cuidados
paliativos, equipo de soporte hospitalario y unidad de hospitalizaciéon de agudos (UCPA), constituyendo una
Unica unidad (Tabla 3).

Estos recursos mantienen su nombre, como se describié en el Plan de Cuidados Paliativos de 2005, en
funcién del tiempo de estancia, aunque actualmente este criterio esta en desuso.

e 4 Unidades de Cuidados Paliativos Agudos (UCPA) para ingreso de pacientes inestables con
necesidades de alta complejidad, que precisan de tratamientos o pruebas sélo disponibles en
hospitales de agudos. Formadas por médicos, enfermeras, técnicos auxiliares de enfermeria y
psicdlogo a tiempo completo; trabajador social y asesor espiritual compartido con otros servicios
hospitalarios, y voluntariado.

e 12 Equipos de Soporte Hospitalario (ESH) formados por médicos, enfermeras y auxiliar
administrativo a tiempo completo; psicélogo, trabajador social y asesor espiritual compartido con
otros servicios hospitalarios. También ubicados en hospitales de agudos, estos equipos realizan
interconsultas y seguimiento de los pacientes en los servicios solicitantes pero no disponen de
camas. En los hospitales con Unidad de Hospitalizacién de Agudos, el equipo de soporte hospitalario
estd integrado en la misma.

e 11 Unidades de Cuidados Paliativos de Media Estancia (UCPME), 5 de ellas de gestién directa y 6
concertadas, atienden a pacientes con complejidad media o alta que no precisan hospitalizacién en
una UCPA y que no pueden permanecer en su domicilio. Formadas por facultativos, enfermeros/as,
técnicos auxiliares en cuidados de enfermeria, psicélogo y trabajador social a tiempo completo;
fisioterapeuta, terapeuta ocupacional, musico-terapeuta, voluntarios y asesor espiritual a tiempo
parcial entre otros.
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Tabla 3: Recursos hospitalarios

. UCPA ESH

Hospital (1) 2) UCPME N2 Camas
H. G. U. Gregorio Marafién X X 21
H.U. La Paz X X 13
H.U. Clinico San Carlos X X 10
H. F. Jiménez Diaz X X 23
H.U. 12 de Octubre X

H.U. La Princesa X

H.U. Puerta de Hierro Majadahonda X

H.U. Ramoén y Cajal X

H.U. de Getafe X

H.U. Méstoles X

H.U. Principe de Asturias X

H.U. Severo Ochoa X

H. de la Fuenfria (3) X 16
H. de Guadarrama (3) X 13
H. de Santa Cristina (3) X 16
H. Virgen de la Torre (3) X 11
H. Virgen de la Poveda (3) X 18
Centro Los Camilos (4) X 30
Clinica SEAR (4) X 30
H. de San Rafael (4) X 20
H. Beata Maria Ana (4) X 20
C. Cuidados Laguna (4) X 30
F. Instituto San José (4) X 30

(1) UCPA: Unidad de Cuidados Paliativos Agudos de gestion directa

(2) ESH: Equipo de Soporte Hospitalario Publico

(3) UCPME: Unidad de Cuidados Paliativos de Media de gestion directa
(4) UCPME: Unidad de Cuidados Paliativos de Media Estancia Concertada

Pacientes Pediatricos
Unidad de Atencidn Integral Paliativa Pediatrica (UAIPP)

Disponemos de una Unidad de Atencién Integral Paliativa Pediatrica en el Hospital Infantil Universitari del
Nifio Jesus.

Se trata de una unidad mixta que atiende a los pacientes en el hospital, mediante interconsulta realizando el
seguimiento de los mismos en los servicios solicitantes, y en los domicilios a los pacientes incluidos en
programa de atencion domiciliaria (ver tabla 4).

La Unidad esta formada por 5 equipos, cada uno de ellos con un facultativo y un enfermero/a, comparten
psicologos, trabajadores sociales, auxiliar administrativo y farmacéutico. Dispone de equipo de soporte
hospitalario (ESH) y de atencion domiciliaria

Esta unidad cuenta con la colaboracién de entidades del tercer sector en algunas de las actividades que
realizan.
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Recursos humanos

En estas 45 unidades trabajan 546 profesionales; su distribucidén segun la actividad que desarrollan puede
verse en la siguiente tabla (tabla 4).

Tabla 4. Profesionales de los recursos especificos de Cuidados Paliativos en 2017

Puesto Total

Facultativos 101
Enfermeros/as 208
Técnicos Auxiliares en 170
Cuidados de Enfermeria
Psicélogos 26
Trabajadores Sociales 22
Auxiliares Administrativos 18
Otros 1
Total 546

Actividad asistencial

En la Comunidad de Madrid se estima que hay unos 12.000 pacientes que anualmente necesitan atencion
paliativa especializada, de estos, en 2017 los equipos domiciliarios han atendido a mds de 7.600 y los
equipos hospitalarios a 8.500 pacientes y sus familias. Es importante resefiar que la mayoria de los
pacientes reciben atencién en todos los ambitos asistenciales.

El 76% de los pacientes atendidos en su domicilio por los ESAD y en los hospitales por los ESH, UCPA y ME
presentaban enfermedades oncoldgicas y el 24% enfermedades no oncoldgicas, mientras que el 100% de los
pacientes atendidos por los equipos domiciliarios de la AECC presentan enfermedad oncoldgica.

La Unidad de Atencién Paliativa Continuada Pal24, ha atendido a 5.558 pacientes, 13.582 procesos
asistenciales, ha movilizado 5.895 recursos, ha efectuado 37 salidas por alta complejidad y realizado el
ingreso de 3.170 pacientes, de los que el 57% proceden de hospital y el 43% del domicilio.

La UAIPP ha atendido a mas de 100 pacientes nuevos, ademas de los 270 en seguimiento.
A diferencia de los pacientes adultos, el 70% de los pacientes pediatricos atendidos presentan patologia no
oncoldgicay el 30% patologia oncoldgica.

Los profesionales de atencion psicoldgica y social de la Fundacion la Caixa, distribuidos por los equipos
domiciliarios y hospitalarios, han atendido durante este afio a 4.600 pacientes adultos y pediatricos y a mas
de 6.600 familiares, tanto durante el proceso de enfermedad como en el duelo.

Plan de formacion de cuidados paliativos

Con el objetivo de mejorar la atencidn paliativa a través de la formacion de los profesionales, en la
Coordinacion Regional de Cuidados Paliativos se constituye la Red de Formacidn siendo sus funciones la
identificacion de las necesidades formativas y el apoyo a la elaboracidn, desarrollo y evaluacion de los
planes anuales de formacién de cuidados paliativos.
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Durante este afio, se han realizado 17 cursos de cuidados paliativos, unos generales de distintos niveles
(basico e intermedio) dirigidos a todos los profesionales del Servicio Madrilefio de Salud (Atencién Primaria,
Atencidn Hospitalaria y SUMMA 112) y otros de nivel avanzado dirigidos a los profesionales de los equipos
de cuidados paliativos.

En total se han impartido 260 horas lectivas y se han formado 890 profesionales, con una media de
valoracion global de todos los cursos de 8,6 (sobre 10).

Red de investigacion de cuidados paliativos

Con el fin de avanzar en la investigaciéon en cuidados paliativos en la Comunidad de Madrid, en la
Coordinacion Regional de Cuidados Paliativos se constituye el grupo de apoyo de la red de investigacion,
con el objetivo de impulsar la realizacidn de proyectos de investigacidon, seleccionandose en la primera
convocatoria realizada 8 proyectos que se desarrollaran durante el afio 2018.

Plan Estratégico de Cuidados Paliativos 2017-2020

En el afio 2017, la Coordinaciéon Regional de Cuidados Paliativos ha elaborado el documento del “Plan
Integral de Cuidados Paliativos 2017- 2020”, para lo que se ha empleado una metodologia participativa que
ha contado con la intervencion de asociaciones de pacientes y familiares, asi como de un elevado ndmero de
profesionales y equipos directivos de la Consejeria de Sanidad, de la Consejeria de Politicas Sociales y Familia
y de sociedades cientificas, como parte de la gestion estratégica y de calidad del modelo EFQM. Este
procedimiento ha permitido, ademas de la transparencia de los procesos, la identificacion con el nuevo
Plan, la comunicacién y ha dado mayor coherencia a las actuaciones.

El desarrollo del Plan se sustenta en los valores que constituyen la identidad de la Consejeria de Sanidad y la
realidad de los cuidados paliativos en la Comunidad de Madrid. Consta de 11 lineas estratégicas,
conformadas por 50 objetivos y 129 actuaciones.
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SALUD MENTAL

La actividad global de atencion a la Salud Mental ha sido la siguiente:

Actividad ambulatoria*® 2016 2017 % Variacion
Consultas nuevas 111.270 112.403 1,02%
Consultas sucesivas 558.123 541.214 -3,03%
Consultas totales 669.393 653.617 -2,36%

Fuente: SIAE. Los datos del afio 2016 han sido actualizados con cierres posteriores a la publicacion de la memoria 2016
* Consultas de Psiquiatria y Psicologia Clinica

Altas hospitalarias 2016 2017 % Variacion
Total Psiquiatria 11.218 11.444 2,01
Menores de 18 anos 941 921 -2,13
Mayores de 18 afos 10.277 10.523 2,39

Fuente: CMBD. Los datos del afio 2016 han sido actualizados con cierres posteriores a la publicacién de la memoria 2016
*Hospitalizacion de gestion directa

Integracion de dispositivos

A lo largo del afio, se han internalizado, con motivo de la finalizacién de los contratos de gestién de servicio
publico, los siguientes dispositivos:

e El Hospital de Dia Psiquidtrico para nifios y adolescentes / Centro Educativo Terapéutico de
Carabanchel (Pradera de San Isidro) que es internalizado el 25 de enero de 2017 en el Hospital
Universitario 12 de Octubre.

e La Comunidad Terapéutica para Trastornos de la Personalidad de la Clinica San Miguel que es
internalizada el 31 de enero de 2017 en el Hospital Dr. Rodriguez Lafora.

Plan Estratégico de salud Mental 2018-2020

El Plan Estratégico de Salud Mental 2018-2020 se ha elaborado en este afio, con un enfoque y metodologia
gue persiguen involucrar al maximo de actores posibles, asociaciones de usuarios y familiares, profesionales,
sociedades cientificas y colegios profesionales, con el fin de generar compromisos que permitan la viabilidad
y sostenibilidad de las acciones, asi como el ajuste a las necesidades y prioridades del momento. Plantea 11
lineas estratégicas con 81 objetivos especificos.

DONACION Y TRASPLANTES

Se han registrado, desde la Oficina Regional de Coordinacion de Trasplantes, un total de 231 donaciones y
775 trasplantes de dérganos soélidos, y se ha coordinado la realizacion de 574 trasplantes de progenitores
hematopoyéticos e implantes de tejidos en los diferentes centros sanitarios, publicos y privados, autorizados
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en la Comunidad de Madrid. Ademas, se iniciaron 108 busquedas de donantes de progenitores no
emparentados en el Registro Espafiol de Médula Osea (REDMO).

Donacion y trasplante de 6rganos en centros del Servicio Madrilefio de Salud:

0,
ORGANOS 2017 Var.17-16 2V
Donantes 226 230* 4 2%
Trasplante renal 399 404 5 13%
Trasplante hepatico 184 199 15 8%

Trasplante cardiaco (incluye

) 57 75 18 32%
cardiopulmonar)
Trasplante pulmonar (incluye 74 75 1 1%
cardiopulmonar)
Tra5|:.)la.mte pancreatico (incluye 11 14 3 27%
multiviscerales)
Trasplante intestinal 4 8 4 100%
TOTAL TRASPLANTES ORGANOS 729 775 46 6%

Fuente: Oficina Regional de Coordinacién de Trasplantes
* Los donantes totales de la Comunidad de Madrid fueron 231, siendo 230 de ellos en hospitales del
Servicio Madrilefio de Salud y 1 en un hospital privado (Sanchinarro).

Implantes de tejidos en centros del Servicio Madrilefio de Salud:

TEJIDO

Cérneas 421 444 23 5,5%
Tejido osteotendinoso 1.843 2.024 181 9,8%
Progenitores hematopoyéticos 495 528 33 6,7%
Valvulas cardiacas 3 5 2 66,7%
Piel 13 19 6 46,2%
Membrana amnidtica 281 284 3 1,1%
Membrana escleral 116 121 5 4,3%
Segmento vascular 5 6 1 20,0%
TOTAL TRASPLANTES TEJIDOS 3.177 3.431 254 8,0%

Fuente: Oficina Regional de Coordinacion de Trasplantes
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Promocién de la donacion

Se han realizado mas de 3.800 actuaciones informativas. Dentro del programa de promocion de la donacion
en la escuela y la sociedad, se han llevado a cabo 14 charlas-coloquio, llegando a cerca de 1.700 ciudadanos
durante el afio 2017.

TRANSFUSION

ACTIVIDAD 2016 2017
Procesamiento de unidades de sangre 249.292 242.428
Distribucién de unidades de plasma inactivado 37.979 37.124
Adquisicion de concentrados de hematies de otros centros 868 5
Produccion de pooles de plagquetas 35.581 35.135
Produccion de aféresis de plaquetas 3.498 2.652
Tipaje de donantes de médula dsea 5.899 8.927
Procesamiento de sangre de corddn umbilical 302 379

Las donaciones de sangre y aféresis efectuadas por los donantes madrilefios, y los componentes sanguineos
(plaquetas, concentrados de hematies y plasma) derivados de su procesamiento, han permitido cubrir de
forma autosuficiente, las necesidades transfusionales ordinarias y urgentes del conjunto de los hospitales de
la regién (publicos y privados) y al mismo tiempo mantener los niveles de existencias, durante el afio.

Debido, en parte, a la mejora de las técnicas quirurgicas y al mayor uso de los recuperadores de sangre en
determinadas cirugias, entre los afios 2015 y 2017 la transfusion de concentrados de hematies ha sufrido un
descenso cercano a las 5.000 unidades (un 2%). Ello ha motivado tener que ajustar el nimero de donaciones
obtenidas a la demanda real y el decalaje entre el niUmero de unidades de sangre obtenidas en 2017 y el
2016.

El Centro de Transfusién de la Comunidad de Madrid es uno de los centros de referencia nacionales que
mantiene un panel de hematies de fenotipos eritrocitarios extremadamente infrecuentes criopreservados
en nitrégeno liquido para poder atender en cualquier momento los requerimientos transfusionales de
pacientes con fenotipos sanguineos igualmente raros. En este afio se han adquirido a otras comunidades
auténomas un total de 5 concentrados de hematies de fenotipos raros, con la finalidad de criopreservarlos.
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Es de destacar que en 2017 se han incorporado al registro madrilefio 8.927 nuevos donantes de médula
Osea. Ello ha supuesto un incremento del 51% respecto al resultado de 2016 y del 156% respecto al objetivo,
de 3.487 nuevos donantes, establecido en el Plan Nacional de Médula Osea para la Comunidad de Madrid.

En cuanto a la donacién de corddn, en el Banco Publico de Cordén de la Comunidad de Madrid se han
recibido un total de 2.836 unidades de sangre de corddn, de las cuales se han procesado 379. De los 379
cordones procesados y congelados 151 fueron posteriormente rechazados por cultivos positivos, celularidad
inadecuada o serologia positiva.

* % ke .. e~
* kK Servicio Madrilefio de Salud

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

de Madrid



: -
‘ **i*t**

SaludMadrid

Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017

RECLAMACIONES Y SUGERENCIAS

Reclamaciones por asistencia sanitaria

A continuacidn, se detallan las reclamaciones gestionadas en 2017:

Var % Var
RECLAMACIONES 2016 2017 17-16 17-16
Atencidn Hospitalaria* 48.073 45.105 -2.968 -6,17%
Atencién Primaria 13.018 13.429 411 3,16%
SUMMA - 112 3.244 3.929 685 21,12%
- Asistencia urgente 1.258 1.591 333 26,47%
- Transporte no urgente 1.986 2.338 352 17,72%
Servicio Centrales 3.142 4.944 1.802 57,35%
TOTAL 67.477 67.407 -70 -0,10%
* Incluye Centro de Transfusion de la Comunidad de Madrid
Los motivos mas frecuentes de reclamacion se recogen en las siguientes tablas:
Motivos mas frecuentes de reclamacion 2016 2017
ATENCION HOSPITALARIA % %
Motivo
Demora en consultas o pruebas diagndsticas 31,79% 28,07%
Citaciones 14,13% 15,48%
Disconformidad con la asistencia 11,95% 13,34%
Retraso en la atencion 8,61% 7,29%
Desacuerdo con organizacién y normas 7,43% 7,21%
ATENCION PRIMARIA % %
Motivo
Disconformidad con la asistencia 25,88% 25,89%
Recursos humanos 8,15% 11,13%
Desacuerdo con organizacién y normas 13,67% 11,01%
Retraso en la atencion 10,02% 9,81%
Trato personal 10,25% 9,80%
SUMMA 112 - ASISTENCIA URGENTE % %
Motivo
Retraso en la atencion 31,80% 43,37%
Disconformidad con la asistencia 40,78% 41,92%
Trato personal 11,13% 7,35%
Recursos materiales 4,45% 1,76%
Falta de asistencia 2,15% 1,45%

* **** *i
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SERVICIOS CENTRALES* 2016 2017

Motivo

Tarjeta sanitaria 15,02% 24,61%

Aportacion farmacéutica 12,71% 22,17%

Recursos materiales 18,77% 17,61%

Disconformidad con la asistencia 10,67% 7,36%

Cartera de servicios 10,94% 4,89%

* Excluida UCR

SUGERENCIAS 2016 2017 A 17-16 % A 17-16
Atencion Hospitalaria (*) 1.565 1.831 266 17,00%
Atencién Primaria 326 301 -25 -7,67%
SUMMA 112 13 13 0 0,00%
Servicios Centrales 100 95 -5 -5,00%
TOTAL 2.004 2.240 236 11,78%
(*) Incluye el Centro de Transfusion de la Comunidad de Madrid
AGRADECIMIENTOS 2016 2017 A 17-16 % A 17-16
Atencion Hospitalaria (*) 10.306 11.316 1.010 9,80%
Atencién Primaria 1.092 1.449 357 32,69%
SUMMA 112 230 224 -6 -2,61%
Servicios Centrales 24 36 12 50,00%
TOTAL 11.652 13.025 1.373 11,78%
(*) Incluye el Centro de Transfusion de la Comunidad de Madrid
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RESPONSABILIDAD PATRIMONIAL

Las reclamaciones por responsabilidad patrimonial son las solicitudes realizadas por los ciudadanos con la
pretensién de ser indemnizados al considerar que se ha producido una lesion de cualquiera de sus bienes y
derechos, salvo en los casos de fuerza mayor, siempre que sea consecuencia del funcionamiento normal o
anormal de los servicios publicos en el ambito sanitario.

Reclamaciones Patrimoniales 2016 2017 1\;326

N2 de reclamaciones presentadas 672 711 ‘ 5,80%

Motivos
Accidente/caida/impacto/golpe 55 56 1,82%
Documentaciodn clinica: ausencia, extravio o problemas contenido 2 2 0,00%
Efectos secundarios o adversos (farmacia, productos sanitarios, equipos) 16 19 18,75%
Embarazo y parto 17 29 70,59%
Error administrativo, de coordinacidn u organizacién 8 13 62,50%
Error asistencial evidente 16 15 -6,25%
Error médico en la gestion clinica, prioridad o derivacion 6 3 -50,00%
Errores en la asistencia o praxis deficiente o funcionamiento inadecuado 210 221 5,24%
Funcionamiento de las listas de espera 2 -
Infeccion hospitalaria-nosocomial/contagio/medidas preventivas e higiene 6 7 16,67%
Informacion/consentimiento informado 5 2 -60,00%
Intervencion quirdrgica/postoperatorio/secuelas 76 78 2,63%
Lesiones y dafios a trabajadores 6 9 50,00%
Otros 19 19 0,00%
Pérdida, deterioro o sustraccion de objetos o prétesis 55 58 5,45%
Pruebas relacionadas con técnicas diagndsticas/intervencionistas 10 12 20,00%
Retraso asistencial: diagndstico, tratamiento, seguimiento y control 87 73 -16,09%
Rotura o deterioro de dientes o protesis dentales (intubacion) 14 18 28,57%
Transporte 64 75 17,19%

N2 de reclamaciones cerradas

En via administrativa

- Orden estimatoria 25 23 -8,00%

- Orden desestimatoria 290 171 -41,03%

- Por acuerdo con los reclamantes 82 110 34,15%

(I:(;(rzlrztirs(i);nn,qg(t;:i(s):imiento, remisién al érgano competente, etc.) 90 92 2,22%
En via jurisdiccional

- Sentencia estimatoria 52 46 -11,54%

- Sentencia desestimatoria 110 140 27,27%
Desistimientos en via judicial y acuerdos extrajudiciales 20 20 -
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Servicio de Coordinacion de Conflictos (SCC)

El Servicio de Coordinacion de Conflictos (SCC) se ha puesto en funcionamiento en el segundo semestre de
2017 y se gestiona en el marco del procedimiento administrativo y la especialidad de responsabilidad
patrimonial de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas. Se trata de un sistema de negociacidén novedoso, que se ha incluido en el actual
contrato de seguro de responsabilidad civil/patrimonial.

El objetivo que ha llevado a establecer una alternativa para la resolucién de conflictos es la mejora del
servicio al ciudadano, proporcionando una atencién sanitaria y administrativa mas cercana. Ademas, se trata
de abordar de una manera mas eficaz y rapida las reclamaciones que se formulan en materia de
responsabilidad patrimonial sanitaria y contribuir a la sostenibilidad del sistema sanitario publico.

El Servicio se encuentra guiado por los siguientes principios rectores:

- Sometimiento voluntario del ciudadano.

- Gratuidad.

- Confidencialidad del contenido de las reuniones o entrevistas entre las partes.

- Imparcialidad y neutralidad de los especialistas juridicos y en medicina que intervienen.
- Eficacia.

- Conclusion por medio de un acuerdo sélido y estable entre las partes.

El SCC se basa en un mayor flujo de didlogo y una mejor comunicacidn con los ciudadanos. En el tiempo que
lleva funcionando, se estd comprobando:

e Un abordaje mas rapido y eficaz de las reclamaciones, siendo la duracidn de este sistema de gestién
de aproximadamente dos meses, desde la aceptacidn del servicio por parte de los ciudadanos.

e Elfomento de la sinergia de la comunicacidn y de respuesta a las dudas de los reclamantes.

e La disminucién del nimero de reclamaciones en el procedimiento administrativo hasta su final, asi
como también la litigiosidad en via judicial, disminuyendo eventuales costes procesales.

e Una mayor confianza del reclamante en la vocacién de servicio, centrado en el paciente, del Servicio
Madrilefo de Salud.

En su composicion, cuenta con el apoyo de un especialista en derecho sanitario y otro en medicina, tal y
como se establece en el pliego de Clausulas Administrativas Particulares de la pdliza actual entre la
compainiia de seguros y el Servicio Madrilefio de Salud.

La experiencia esta resultando positiva y asi queda reflejado en las encuestas de satisfaccion que han
completado los interesados, con una valoracién muy positiva de la atencién recibida y de las explicaciones

médicas y juridicas que se proporcionan.

Durante el segundo semestre de 2017, los resultados mas significativos han sido los siguientes:

2017*

Expedientes iniciados 51
Expedientes finalizados 35
e Con acuerdo 17
e Sin acuerdo 7
e Por no aceptacién / renuncia 11

* segundo semestre del afio
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Las encuestas de satisfaccion realizadas a los ciudadanos que se han beneficiado del Servicio han puesto de
manifiesto lo siguiente:

49 4,79
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PRESTACIONES Y REINTEGRO DE GASTOS

Se han resuelto favorablemente 21.552 expedientes, que han supuesto el abono por un importe total de
8.797.762€, de los que 20.839 correspondieron a expedientes de protesis, ortoprotesis y sillas de ruedas; y
713 a expedientes de reintegro de gastos

El detalle correspondiente a prétesis y ortoprétesis, agrupados por conceptos, es el siguiente:

Liquidados

Concepto s

Expedientes ‘ Importe ‘
Agenesias 71 587.992
Ortesis de columna vertebral 5.251 1.620.364
Prétesis auditivas 179 244.784
Prétesis de mama 1.372 228.090
Sillas de ruedas manuales 4.144 1.513.198
Sillas eléctricas (asientos y adaptaciones especiales) 622 1.572.054
Subtotal 11.639 5.766.482
Resto motivos:
Crcuatorie faciales, especiates— yucia march, aniescares, de 9200 2799.473
aprendizaje calzados ortopédicos)
Totales 20.839 8.565.955

De los 20.839 expedientes de proétesis abonados, 1.008 se tramitaron mediante pago por endoso por
importe de 2.336.479 €, que supone el 27,28 % del total de pagos realizados de expedientes de protesis y
ortoprotesis.

Respecto a los expedientes de reintegro de gastos, para cada tipo de expedientes se han abonado los
importes que se indican por cada uno de los motivos:

Liquidados

Concepto

Expedientes Importe
Reintegro de gastos de farmacia 289 34.968
Reintegro de gastos de asistencia sanitaria 15 62.585
Reintegro de gastos por desplazamientos 234 124.044
Reintegro de gastos por discrepancias (aportaciones farmacéuticas) 175 10.210
Totales 713 231.807
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En 2017 se ha abonado el expediente que se indica derivado de la transposicion de la Directiva 2011/24/UE
del Parlamento Europeo y del Consejo, por asistencia sanitaria transfronteriza:

Acto Asistencial Pais Importe Importe
Factura Reembolso
Protesis de rotacion VAN-NESS Alemania 6814 650

(agenesia de Ml)

Por lo que se refiere al reembolso de los excesos de aportacidon farmacéutica derivados de la aplicacion de la
aplicacion del Real Decreto-ley 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar la calidad y seguridad de sus prestaciones, con cargo
al presupuesto 2017 se realizaron 269.372 pagos de oficio por 662.265 €, correspondientes al periodo
comprendido entre octubre de 2016 y septiembre de 2017.

Comparativa 2016/2017

El nimero de solicitudes pagadas de prestacion ortoprotésica ha permanecido estable, ejecutdndose el
100% del presupuesto asignado, tal y como se indica en el gréfico:

Prestacion Ortoprotésica

23,360

21.600

I 20.839

20623

2016 2017

m N? Altas en Gepres m N2 Solicitudes Pagadas

Por lo que se refiere a las solicitudes de reintegro de gastos, las solicitudes pagadas se mantienen estables
en el periodo:

Reintegro Gastos

1464 1436
763 713
2016 2017
B N? Altasen Gepres ® N? Solicitudes pagadas
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RESPUESTA INTEGRADA A LAS
NECESIDADES ASISTENCIALES
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ACTIVIDAD ASISTENCIAL EN ATENCION PRIMARIA

ATENCION PRIMARIA 2016 2017 % Var 17-16
CONSULTAS

Medicina Familiar 26.983.805 27.084.245 0,37%
Pediatria 4.806.210 4.637.286 -3,51%
Enfermeria 14.957.855 15.142.249 1,23%

FRECUENTACION

Medicina Familiar 4,90 4,84 -1,22%
Pediatria 4,52 4,35 -3,76%
Enfermeria 2,28 2,27 -0,44%

PRESION ASISTENCIAL

Medicina Familiar 30,49 30,13 -1,18%
Pediatria 21,42 20,26 -5,40%
Enfermeria 18,14 18,21 0,41%

Fuente: e-SOAP
Frecuentacion: promedio de consultas al afio por ciudadano con Tarjeta Sanitaria Individual
Presion asistencial: promedio de pacientes atendidos por dia de consulta

Unidades de Apoyo

Numero de consultas 2016 2017 % Var 17-16
Unidades de Salud Bucodental 818.432 850.959 3,97%
Matronas 540.203 559.388 3,55%
Trabajadores Sociales 138.972 147.081 5,83%
Unidades de Fisioterapia 160.503 164.987 2,79%

Fuente: e-SOAP

Servicios de Atencion Rural (SAR)

2016 2017 % Var 17-16
Numero de consultas atendidas 314.945 320.421 1,74%
Fuente: Gerencia Asistencial de Atencion Primaria
Otras actuaciones
2016 2017 % Var 17-16
Ecografias en centro de salud 31.269 39.433 26,1%
Fuente: Gerencia Asistencial de Atencion Primaria
e Servicio Madrilefio de Salud
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Figura 1. Ecografias realizadas en Atencién Primaria desde la implantacidn del Plan de Implantacion de la
Ecografia en la Comunidad de Madrid (afios 2010-2017)

Ecografias realizadas en AP ( n=158.524)
DERIVADAS RX - 19.430

DERIVADAS AH - 22.122

AP: Atencion Primaria
AH: Atencidn Hospitalaria
Rx: S. de Radiodiagndstico

~NO DERIVADAS - 116.972

En la figura 2 se muestra la evolucidon de la actividad ecografica por afios en los centros de salud con
dotacién ecogrdfica de la Comunidad de Madrid desde su implantacion, habiéndose registrado un
incremento del 21% del nimero de ecografias realizadas durante el 2017 con respecto al ejercicio anterior.

Figura 2. Evolucién de la actividad ecografica en Atencion Primaria de la Comunidad de Madrid 2010-2017

Mo Total de

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Ecoqgrafias realizadas AP enla Comunidad de Madrid por afios
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DATOS DE ACTIVIDAD ECOGRAFICA EN ATENCION PRIMARIA

N2 de centros sanitarios de AP con ecégrafo

> Formacion Ecografica Reglada:
N2 de cursos de formacién de ecografia y horas por edicion:
=  Ecografia abdominal basica (30 hrs/ed)
= Ecografia abdominal avanzada (30 hrs/ed)
= Ecografia por localizaciones anatémicas (10hrs/ed)
=  Ecografia pediatrica abdominal basica (40 hrs/ed)
=  Ecografia iniciacidn para residentes MFyC (15 hrs/ed)

N2 de profesionales formados en ecografia:
= Ecografia abdominal basica
= Ecografia abdominal avanzada
= Ecografia por localizaciones anatomicas
= Ecografia pediatrica abdominal basica
= Ecografia iniciacién para residentes MFyC

» Formacion Ecografica Complementaria:

= Rotaciones por centros de salud de referencia ecografica de AP
= Rotaciones por servicios/unidades de ecografia hospitalaria

= Programas de autoformacion de ecografia en centros de salud
= Sesiones intercentro de ecografia

> Actividad Ecografica en Centros Sanitarios de AP:

N2 de ecografias realizadas en AP

N2 de ecografias realizadas en AP no derivadas (resolucion motivo de
consulta en AP)

N2 de ecografias realizadas en AP que requieren ser derivadas a un
Servicio de Radiodiagndstico

N2 de ecografias realizadas en AP que requieren ser derivadas a
Atencidn Hospitalaria

Afo 2017

188

180
110
227
80
221

132
21
19

39.433

28.381
(72 % ecografias)

5.266
(13 % ecografias)

5.786
(15 % ecografias)
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COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS ESTANDARIZADOS DE ATENCION PRIMARIA

La Cartera de Servicios Estandarizados (CSE) de Atencion Primaria (AP) se define como un catdlogo de
prestaciones priorizadas que incluye los 43 servicios de atencion preferente a la poblacidn en los centros de
salud. Presenta una doble funcionalidad ya que se utiliza como herramienta de calidad y de gestion. Es una
herramienta de calidad porque da homegenidad a la metodologia de trabajo en los centros de salud, esta
sustentada en guias o protocolos clinicos o en el consenso de expertos, permite evaluar de forma
sistematica y anualmente las actividades del proceso asistencial, y potencia una asistencia de calidad
mediante el establecimiento de estandares. Es una herramienta de gestién porque a través de su indice
Sintético (IS) permite conocer anualmente el porcentaje de cumplimiento global de la CSE como objetivo del
Contrato Programa de Centro (CPC).

Todos los servicios incluyen al menos un indicador de cantidad (indicador de cobertura (IC)) y dos de calidad
(Criterios de Buena Atencion (CBA)). El IC hace referencia al nimero de personas que cumplen los Criterios
de Inclusion de cada servicio respecto del total de personas susceptibles de recibir dicho servicio. Los CBA
recogen las intervenciones especificas que deben recibir las personas incluidas en cada servicio y su
periodicidad.

Los servicios de la CSE estan implementados en la Historia Clinica Electrénica (HCE) de AP Madrid a través de
planes personales y protocolos clinicos de registro. La evaluacién de la CSE se hace de forma automatizada y
principalmente (salvo para los servicios de intervencién grupal que se utiliza como fuente la Aplicacién
EpSalud) sobre los registros de la HCE de toda la poblacion de la Comunidad de Madrid, y permite conocer
los resultados de todos los indicadores. En 2017 se han obtenido resultados de 243 indicadores: 51 IC y 192
CBA.

La automatizacién y normalizacién del proceso de evaluacién es una linea de trabajo basada en la mejora
continua que esta permitiendo forjar un proceso evaluativo robusto, estable y fiable que garantiza, cada vez
mas, la validez de los datos.

Las tablas y los graficos que se presentan a continuacién incluyen los resultados de los 43 servicios en los
anos 2016 y 2017 expresados de la siguiente manera:

e numeradores: n? de personas incluidas en el servicio

e porcentajes de cumplimiento de los IC

Servicios de atencion al nifio y al adolescente

Los servicios del nifio estan dirigidos a la poblacion menor de 14 afios. Son servicios de promocion de la
salud y prevencién de la enfermedad, excepto los de atencién a nifios con asma activa y nifios con obesidad.
El servicio de atencién bucodental en la infancia se presta en las unidades de apoyo especificas de salud
bucodental. El servicio de atencién a la adolescencia esta dirigido a fomentar los habitos saludables en la
poblacién entre 15 y 19 aios.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017

NOMEBREDELSERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)

101 PROMOCION EN LA INFANCIA DE HABITOS 752.575 65,9 769.387 67,6
SALUDABLES
102 SEGUIMIENTO Y DESARROLLO DE LA 822.950 72,1 834.158 73,2
INFANCIA
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RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEL SERVICI
2 e i NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)
103 VACUNACIONES SISTEMATICAS EN LA 335.820 83 343.960 83,8
INFANCIA
104 DETECCION PRECOZ DE PROBLEMAS EN LA 995.562 87,2 1.007.432 88,5
INFANCIA
105 ATENCION A NINOS CON ASMA ACTIVA 50.596 44,2 44860 39,3
106 ATENCION A NINOS CON OBESIDAD 24.095 17 25.939 18,2
107 ATENCION BUCODENTAL EN LA INFANCIA 116.111 16,2 120.375 15,7
201 PROMOCION DE LA SALUD EN LA 40.822 13 46.518 14,3
ADOLESCENCIA
O Cobertura 2016 O Cobertura 2017
100
88,5
838 —
80 737
67.6 1
60 ——_
— 39,3
40 +— S
20 4| 18,2 157 o
0 T T T T T T T
S* 101 S 102 S 103 S 104 S 105 S 106 S 107 S 201

Presentan, en general, coberturas altas y una evolucidn favorable. En el servicio de atencidén bucodental, a
pesar de aumentar el numerador, disminuye ligeramente el porcentaje de cobertura porque se ha ampliado
el tramo etario de atencidn hasta los 16 afios.

Servicios de atencion a la mujer

Estan dirigidos a la atencidn a la mujer embarazada desde su captacion hasta el momento del parto y a la
prevencion de embarazos no deseados y a la deteccion precoz de problemas de salud como el cancer de
mama y el cancer de cuello uterino.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEESERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)
301 ATENCION A LA MUJER EMBARAZADA 51.705 59,7 51.879 59,8
302 PREPARACION PARA EL PARTO Y LA 30.853 35,9 27.810 32
MATERNIDAD
303 VISITA PUERPERAL 39.960 46,2 39.649 45,7
304 INFORMACION DE METODOS 473.598 33,6 487.798 34,7
ANTICONCEPTIVOS
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RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEESERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR
305 SEGUIMIENTO DE METODOS ANTICONCEPTIVOS 147.495 47,4 151.709 48,6
HORMONALES
306 ATENCION A LA MUJER EN EL CLIMATERIO 191.094 41,7 201.000 42,6
307a DETECCION PRECOZ DE CANCER DE CERVIX (25- 282.490 51,6 286.719 53,6
35 ANOS)
307b DETECCION PRECOZ DE CANCER DE CERVIX (36- 854.402 57,2 902.404 59,3
65 ANOS)
308 DETECCION PRECOZ DE CANCER DE MAMA 409.238 52,5 386.339 48,5

(REALIZACION MAMOGRAFIA)
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En general, presentan coberturas que rondan el 50% y los resultados superan ligeramente a los alcanzados
en 2016, excepto el servicio de preparacion al parto y el de realizacién de mamografias.

Servicios preventivos del adulto

Estan dirigidos a la poblacion mayor de 14 afios y tienen como objetivo promocionar habitos saludables y
prevenir enfermedades a través de las vacunaciones y de la detecciéon precoz de factores de riesgo
cardiovascular.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017

NOMEBREDEESERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)

401 VACUNACION ANTIGRIPAL (> 60 ANOS) 648.405 49,9 650.805 49,2

401 VACUNACION ANTIGRIPAL (< 60 ANOS F. 124,594 17,5 124.402 17,0
RIESGO)

402 VACUNACIONES EN EL ADULTO 2.532.778 46 2.646.272 47,5

403 PROMOCION DE ESTILOS DE VIDA 1.635.658 29,8 1.812.588 32,8

SALUDABLE EN EL ADULTO
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RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEESERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)
404 DETECCION DE PROBLEMAS DE SALUD 3.636.051 66,3 3.714.827 67,2
PREVALENTES EN EL ADULTO
405 VALORACION DEL RIESGO CARDIOVASCULAR 276.281 12,4 317.973 13,9

EN EL ADULTO

| O Cobertura 2016 B2 Cobertura 2017
100
80
67,2
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40 328
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Se incrementan ligeramente todas las coberturas respecto al resultado 2016 excepto en el servicio de
vacunacion antigripal.

Servicios de atencion a adultos con patologias cronicas y problemas de salud
Estan dirigidos a la poblacidn mayor de 14 afios que presenta problemas de salud susceptibles de ser

manejados en Atencidn Primaria. Su objetivo es captar a la poblacion, mejorar el control de la enfermedad a
través del seguimiento periddico y, en algunos casos, eliminar el problema.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DELSERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR
406 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 1.024.024 62,5 1.036.617 62,1
HIPERTENSION ARTERIAL
407 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 382.206 82,9 375.324 79,9
DIABETES MELLITUS
408 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 1.029.970 83,4 1.003.013 79,8
HIPERCOLESTEROLEMIA
409 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 465.481 67,7 477.876 68,7
OBESIDAD
410 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 140.398 94,3 141.426 93,4
CARDIOPATIA ISQUEMICA
411 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 43.556 30,3 44981 30,5
INSUFICIENCIA CARDIACA
412 SEGUIMIENTO DE PACIENTES ADULTOS 97.440 72,6 98.452 72,8

CON ANTICOAGULACION ORAL
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RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS

ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016

NOMBRE DEL SERVICIO NUMERADOR

(%)

ANO 2017

NUMERADOR

(%)

413 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 260.931 113,8 269.235 116,2
ASMA
414 ATENCION A PACIENTES ADULTOS CON 82.786 23,2 84.863 23,2
EPOC
415 ATENCION AL CONSUMO DE TABACO EN 905.724 63,4 927.726 64,0
EL ADULTO (FUMADORES)
416 ATENCION AL CONSUMO DE RIESGO DE 114.004 57,1 116.124 57,6
ALCOHOL EN EL ADULTO
| 0 Cobertura 2016 mCobertura 2017
120 116.2
100 934
" 9.9 98
687 = 4.0
62.1 ,
60 576
4017 30,5
232
20
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Presentan por lo general coberturas superiores al 60% y suben ligeramente respecto a 2016. Bajan los
servicios de atencion a personas con diabetes e hipercolesterolemia por la adaptacion de la evaluacién a la
nueva codificacion CIAP 2.

Servicios de atencién a personas mayores, en situaciones de deterioro cognitivo o

funcio

nal y con necesidad de cuidados paliativos

Estan dirigidos principalmente a la poblacién mayor de 75 afios y tienen como objetivo prevenir y detectar
problemas de salud y atender estados de fragilidad, de deterioro funcional y/o cognitivo mayor, que pueden
conllevar a situaciones de inmovilidad y/o necesidad de cuidados paliativos.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016
NUMERADOR
112.340

NOMBRE DEL SERVICIO

PREVENCION Y DETECCION DE
PROBLEMAS EN PERSONAS MAYORES

(%)
20

ANO 2017
NUMERADOR
133.089

(%)
23,5

ATENCION A LA PERSONA MAYOR FRAGIL 108.253

96,4

128.622

96,6

ATENCION AL PACIENTE CON DEMENCIA 18.388

15,2

19.093

15,5
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RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEESERVICIO NUMERADOR (%) NUMERADOR (%)
501 ATENCION DOMICILIARIA A PACIENTES 51.026 91 50.236 8,9
INMOVILIZADOS
502 ATENCION EN CUIDADOS PALIATIVOS 9.958 63,1 14.400 90,5
0O Cobertura 2016 m Cobertura 2017
100 96,6
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En general, se mantienen o evolucionan favorablemente, excepto el servicio de atencién domiciliaria que
baja ligeramente. El servicio de atencidn en cuidados paliativos sube por ajustes en el proceso de
evaluacion.

Servicios de educacion para la salud grupal, intervenciones comunitarias y deteccion de
riesgo de maltrato

Son servicios que implican el desarrollo de intervenciones grupales con objetivos educativos y/o de
participacién de la poblacion. Su resultado hace referencia al nUmero de intervenciones llevadas a cabo en
los centros de salud. El servicio 507 esta dirigido a detectar riego de maltrato de cualquier tipo.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017

NOMBRE DEL SERVICIO N2/100 PROF

)
NUMERADOR NUMERADOR /100 PROF

/CS (52 507) /CS (52 507)

503 EDUCACION PARA LA SALUD

EN CENTROS EDUCATIVOS 731 9 834 11
504 EDUCACION PARA LA SALUD

EN GRUPOS 2.180 26 2.218 26
507 DETECCION DE RIESGO DE

MALTRATO FAMILIAR 3.323 12,7 3.596 13,7
508 INTERVENCIONES

COMUNITARIAS 1.800 23 1.806 23
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Otros servicios

Su objetivo es la resolucién de problemas de salud. Presentan el nimero de procesos realizados expresados
en tanto por mil. Estan dirigidos a toda la poblacion y a los mayores de 14 aifos respectivamente.

RESULTADOS DE LOS INDICADORES DE COBERTURA DE LA CARTERA DE SERVICIOS
ESTANDARIZADOS DE AP

ANO 2016 ANO 2017
NOMBRE DEESERVICIO NUMERADOR (%.) NUMERADOR (%)
505 CIRUGIA MENOR 98.257 14,3 100.882 14,6
506 FISIOTERAPIA 130.061 23 132.891 22,9
o O Cobertura 2016 m Cobertura 2017
25
20
15 14,6
10
5
0

5° 505 S° 506

Ambos mantienen sus resultados.
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ACTIVIDAD ASISTENCIAL EN ATENCION HOSPITALARIA
Actividad global en centros hospitalarios*

Var

17-16

HOSPITALIZACION

Ingresos totales 519.828 523.038 3.210 0,62
Ingresos urgentes 354.552 357.101 2.549 0,72
Ingresos programados 165.276 165.937 661 0,40

Estancia Media® 7,22 7,13 -0,09 -1,21

Urgencias totales 3.291.081 3.360.462 69.381 2,11

% Urgencias ingresadas 10,07% 10,05% -0,02% -0,20

Presién de urgencias 68,21% 68,27% 0,06% 0,10

Partos por via vaginal 37.224 35.209 -2.015 -5,41

Cesareas 9.449 9.180 -269 -2,85

% Cesareas 20,25% 20,68% 0,43% 2,15

Fuente: SIAE

1Fuente: CMBD

Estancia Media: Promedio de dias de estancia de cada paciente ingresado

Presion de urgencias: Proporcion de ingresos urgentes del hospital sobre el total de ingresos del periodo

Actividad quirargica global

INTERVENCIONES PROGRAMADAS

Total intervenciones programadas 396.864 409.367 12.503 3,15%
Con hospitalizacion 143.122 144.197 1.075 0,75%
Ambulatorias 253.742 265.170 11.428 4,50%

! Los datos correspondientes al afio 2016, en toda esta seccién, se han actualizado con las cifras correspondientes al
ultimo cierre de los sistemas de informacién, posterior a la publicacién de la Memoria 2016
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INTERVENCIONES URGENTES

Total intervenciones urgentes 55.446 57.004 1.558 2,81%
Con hospitalizacion 50.226 51.645 1.419 2,83%
Ambulatorias 5.220 5.359 139 2,66%

TOTAL 452.310 466.371 14.061 3,11%
% Ambulatorizacidn quirdrgica 57,25% 58,01% 0,76% 1,32%

Distribucion de la actividad quirdrgica por servicios

Angiologia/Cir. Vascular 12.029 12.792 763 6,34%
Cir. Cardiaca 5.009 4.986 -23 -0,46%
Cir. General y Digestivo 77.924 81.776 3.852 4,94%
Cir. Maxilofacial 9.356 9.570 214 2,29%
Estomatologia 868 749 -119 -13,71%
Cir. Pediatrica 15.938 16.657 719 4,51%
Cir. Plastica 13.103 12.514 -589 -4,50%
Cir. Toracica 3.771 3.794 23 0,61%
Dermatologia 29.751 30.093 342 1,15%
Ginecologia 25.507 26.598 1.091 4,28%
Neurocirugia 10.297 15.159 4.862 47,22%
Obstetricia 10.738 11.519 781 7,27%
Oftalmologia 88.702 88.259 -443 -0,50%
O.R.L. 22.690 23.097 407 1,79%
Traumatologia 75.058 77.931 2.873 3,83%
Urologia 36.650 39.636 2.986 8,15%
Otros Servicios 14.919 11.241 -3.678 -24,65%

TOTAL INTERVENCIONES 452.310 466.371 14.061 3,11%
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Actividad global en consultas externas

Total Consultas Externas 12.984.661 13.144.794 160.133 1,23

CONSULTAS PRIMERAS 4.037.803 4.080.230 42.427 1,05

Consultas primeras de Alta Resolucion 390.743 370.276 -20.467 -5,24

% Alta resolucion / Total primeras 9,68% 9,07% -0,61% -6,22

CONSULTAS SUCESIVAS 8.946.858 9.064.564 117.706 1,32
Fuente: SIAE

Consultas de Alta Resolucion: de entre las primeras consultas atendidas, nimero de pacientes a los que se les realice
las exploraciones complementarias solicitadas en el mismo dia, recibiendo en consecuencia un diagndstico y una
orientacion terapéutica (se incluye alta). Su nimero estd incluido en el total de las primeras consultas

Actividad en consultas externas por area

Consultas Alta Primeras Consultas TOTAL Primeras Consultas

Resolucion (Sin Alta Resolucion) Consultas Sucesivas

AREA MEDICA 149.138 1.604.946 1.754.084 4.655.781
AREA QUIRURGICA 189.621 1.950.698 2.140.319 3.799.094
AREA PEDIATRICA 12.377 103.873 116.250 351.808
AREA OBSTETRICA 19.140 50.437 69.577 257.881
| TOTAL 370.276 3.709.954 4.080.230 9.064.564

Actividad global de procedimientos diagndsticos y terapéuticos

PROCEDIMIENTO

Pacientes laboratorio 10.528.339 10.671.692 143.353 1,36
Radiologia convencional 3.737.975 3.629.012 -108.963 -2,92
Ecografias 893.107 875.431 -17.676 -1,98
Citologias 83.418 81.688 -1.730 -2,07
Endoscopias digestivo 415.130 418.181 3.051 0,73
Broncoscopias 256.456 267.985 11.529 4,50
Mamografias 15.074 15.312 238 1,58
TAC 180.981 183.724 2.743 1,52
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PROCEDIMIENTO 2016 2017

RMN 589.432 597.177 7.745 1,31
Densitometrias 0seas 430.155 435.168 5.013 1,17
Gammagrafias 87.187 86.528 -659 -0,76
Radiologia intervencionista 74.384 73.592 -792 -1,06
PET 73.747 73.990 243 0,33
Ecocardiogramas 24.387 26.932 2.545 10,44
Ergometrias 272.676 278.749 6.073 2,23
Litotricias 35.520 38.031 2.511 7,07
:;rgn::;t”if;mca cardiaca 2.202 2.204 2 0,09

Hemodinamica cardiaca
terapéutica
Rehabilitacion (sesiones) 11.438 10.826 -612 -5,35

17.745 18.812 1.067 6,01

Tratamientos en hospital de dia

TRATAMIENTOS EN HOSPITAL

DE DIA
Oncoldgico 257.051 268.908 11.857 4,61
Infeccioso-SIDA 7.640 6.910 -730 -9,55
Geriatrico 10.887 8.924 -1.963 -18,03
Psiquiatrico 135.446 133.081 -2.365 -1,75
Otros Médicos 450.898 465.536 14.638 3,25
Quirdrgico 129.947 142.798 12.851 9,89

Otros indicadores de actividad

Var % Var
17-16 17-16

2016 2017

Procesos quirurgicos fuera de quiréfano 219.978 237.600 17.622 8,01

Hospitalizacidn a domicilio

- Ingresos 4.579 4.599 20 0,44
- Estancia media 10,94 9,76 -1,18 -10,81
Dialisis
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°
2016 2017 1\7'3{ . f;’fg
- Hemodialisis en el hospital 1.514 1.574 60 3,96
- Hemodialisis en centros concertados 1.198 1.256 58 4,85
- Hemodialisis domiciliaria 95 49 -46 -48,47
- Dialisis peritoneal 414 426 12 2,90

Cuidados Paliativos

- Ingresos 2.714 2.637 -77 -2,84

- Estancia media 17,39 16,63 -0,76 -4,42

Terapias domiciliarias

- Oxigenoterapia. N2 medio tratamientos/mes 28.870 30.824 1.954 6,77

- Aerosolterapia. N medio tratamientos/mes 5.302 6.440 1.138 21,46

- Ventilacién mecanica.

. . 4.442 4.852 410 9,23
N2 medio tratamientos/mes

- Otras terapias a domicilio
(Tto. Sindrome apnea-hipopnea del suefio) 70.778 80.090 9.312 13,16
N2 medio tratamientos/mes

Unidad Central de Radiodiagndstico

La Unidad Central de Radiodiagndstico (UCR) realiza la actividad de radiologia para los Hospitales
Universitarios Infanta Sofia, Infanta Leonor, Infanta Cristina, Sureste, Tajo y Henares, atendiendo a una
poblacion de mas de un millén de habitantes. Sus principales datos de actividad son los siguientes:

ACTIVIDAD

Ecografias 127.191 120.277 -5,44%
Resonancia magnética 50.716 50.742 0,05%
Mamografias 20.371 20.544 0,85%
Tomografia computarizada 66.155 66.888 1,11%
Urografia/ fluoroscopia/ intervencionismo 14.407 14.707 2,08%
Radiologia convencional 573.952 569.149 -0,84%
Densitometria 13.253 13.755 3,79%
Otras (copias electrénicas) 13.401 13.625 1,67%
TOTAL 879.446 869.687 -1,11%

it Servicio Madrilefio de Salud

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

de Madrid



:‘
‘ **i****

‘ Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 82
SaludMadrid

Unidad Central de Laboratorio

En este afio, la poblacidn a la que el laboratorio central prestd sus servicios fue de 1.218.993 habitantes. Se
recibieron 1.934.826 peticiones en las que se procesaron 22.895.855 determinaciones. Estos datos suponen
un promedio global de 11,8 determinaciones por peticién, asi como 132 peticiones y 1.563 determinaciones
por mes y por cada 1000 habitantes. Comparando los datos del 2017, en relacién con el 2016, y
considerando las cifras de pruebas realizadas (determinaciones) como principal reflejo de la actividad, se ha
producido un incremento global del 2,6 %.

Peticiones 2016 2017 % Var
Atencién hospitalaria 1.193.442 1.213.720 1,70%
Atencién primaria 692.349 707.058 2,12%
Residencias 13.729 14.048 2,32%
TOTAL 1.899.520 1.934.826 1,86%
Fuente: UCL

Determinaciones 2016 2017 % Var
Atencidn hospitalaria 13.597.293 13.944.675 2,55%
Atencidn primaria 8.559.862 8.782.044 2,60%
Residencias 158.961 169.136 6,40%
TOTAL 22.316.116 22.895.855 2,60%
Fuente: UCL

Determinaciones/Peticion

Atencidn hospitalaria 11,39 11,49 0,84%
Atencidn primaria 12,36 12,42 0,46%
Residencias 11,58 12,04 3,98%
TOTAL 11,75 11,83 0,73%
Fuente: UCL
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ANALISIS DE LA CASUISTICA Y COMPLEJIDAD
CASUISTICA

Categorias Mayores Diagnosticas de los procesos atendidos en hospitalizacion

CATEGORIA MAYOR DIAGNGSTICA Numero %
Procesos
Enfermedades y trastornos del aparato respiratorio 76.398 14,59%
Enfermedades y trastornos del aparato circulatorio 58.625 11,20%
Enfermedades y trastornos del aparato digestivo 55.622 10,62%
Enf. y trast. sistema musculoesquelético y tejido conectivo 54.262 10,36%
Embarazo, parto y puerperio 51.228 9,78%
Enfermedades y trastornos de rifidn y vias urinarias 36.070 6,89%
Enfermedades y trastornos de higado, sistema biliar y pancreas 29.454 5,63%
Enfermedades y trastornos del sistema nervioso 29.420 5,62%
Enfermedades y trastornos de oido, nariz, boca y garganta 19.411 3,71%
Enf. infecciosas y parasitarias, sistémicas o no localizadas 16.090 3,07%
Enfermedades y trastornos de piel, tejido subcutdneo y mama 14.612 2,79%
Enfermedades y trastornos mentales 11.262 2,15%
Enf. y trast. del sist. endocrino, nutricional y metabdlico 11.035 2,11%
Enfermedades y trastornos del aparato reproductor femenino 9.675 1,85%
Enfermedades y trastornos del aparato reproductor masculino 8.904 1,70%
Enf. y trast. mieloproliferativos y neoplasias mal diferenciadas 8.725 1,67%
Recién nacidos y neonatos con condicidn orig. en periodo perinatal 7.349 1,40%
Otras causas de atencion sanitaria 6.551 1,25%
Enf. y trast. de sangre, 6rganos hematopoy. y sist. inmunitarios 5.675 1,08%
Lesiones, envenenamientos y efectos téxicos de farmacos 5.002 0,96%
Enfermedades y trastornos del ojo 3.185 0,61%
Uso drogas/alcohol y trast. ment. induc. por drogas/alcohol 1.750 0,33%
Categoria no vélida 1.207 0,23%
Infecciones VIH 1.012 0,19%
Trauma multiple significativo 625 0,12%
Quemaduras 473 0,09%
TOTAL 523.622 100,00%
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Procesos mas frecuentes atendidos en hospitalizacion

GRD DESCRIPCION Altas Peso  Coanda
Media
560 Parto 34.147 0,3199 2,64
194 Insuficiencia cardiaca 17.016 0,9007 8,21
144 Otros diagndsticos menores, signos y sintomas de aparato 16.316 0,6327 6,03
respiratorio
139 Otra neumonia 14.897 0,8567 7,55
140 Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 14.815 0,9046 7,88
463 Infecciones de rifidn y tracto urinario 12.042 0,6107 6,30
540 Cesarea 9.341 0,5825 3,99
720 Septicemia e infecciones diseminadas 8.294 1,5209 9,84
263 Colecistectomia laparoscdpica 7.982 1,0023 2,23
302 Sustitucion articulacion rodilla 6.684 1,4892 6,55
045 ACVA Yy oclusiones precerebrales con infarto 6.149 0,9928 8,85
301 Sustitucion articulacion cadera 5.912 1,6474 9,62
284 Trastornos del tracto y vesicula biliar 5.806 0,7964 7,14
446 Procedimientos uretrales y transuretrales 5.777 0,7263 2,58
175 Procedimientos cardiovasculares percutdneos sin IAM 5.745 2,0809 3,93
228 Procedimientos sobre hernia inguinal, femoral y umbilical 5.634 0,7838 1,50
315 Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 5.597 1,0833 2,43
249 Gastroenteritis, nduseas y vomitos no bacteriana 5.574 0,5295 4,62
225 Apendicectomia 5.497 0,8347 3,03
313 Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna 5.431 1,1293 3,82
excepto pie
221 Procedimientos mayores de intestino delgado y grueso 5.286 2,0575 14,30
254 Otros diagndsticos del aparato digestivo 5.085 0,6677 5,56
137 Infecciones e inflamaciones pulmonares 4,735 1,2606 10,24
098 Otros procedimientos sobre oido, nariz, boca y garganta 4,559 0,8142 2,62
133 Edema pulmonar y fallo respiratorio 4.250 0,8908 7,42
Subtotal 25 PROCESOS mas frecuentes 222.571 0,8744 5,77
TOTAL PROCESOS 523.622 1,0347 7,13

GRD: Grupos Relacionados con el Diagndstico: Sistema de clasificacién de pacientes en el que los pacientes de una
misma clase consumen una cantidad similar de recursos.

Peso: es un indicador de la complejidad y el consumo de recursos asociado a ella. Si es >1 la casuistica es de mayor
complejidad media, en términos de coste, que la del estdndar. Si es <1 la casuistica es de menor complejidad media, en
términos de coste, que la del estdndar.

* % ke .. e~
* kK Servicio Madrilefio de Salud

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

de Madrid



:‘
‘ **i*t**

‘ Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 85
SaludMadrid

Procesos de Cirugia Ambulatoria Programada mas frecuentes

GRD DESCRIPCION Peso ‘ N2 Interv. ‘ %
073 Procedimientos sobre cristalino, excepto orbita 0,7320 68.891 29,00%
385 Otras enfermedades de piel , tejido subcutaneo y mama 0,3781 22.325 9,40%
361 Injerto piel para diagndsticos piel y tejido subcutaneo 1,2110 17.427 7,34%
501 Diagndsticos de aparato genital masculino excepto neoplasia 0,4205 8.761 3,69%
098 Otros procedimientos sobre oido, nariz, boca y garganta 0,7446 8.120 3,42%
952 Procedimiento no extensivo no relacionado con diagndstico 0,7842 7.883 3,32%
principal
228 Procedimientos sobre hernia inguinal, femoral y umbilical 0,7195 7.731 3,25%
861 Signos, sintomas y otros factores que afectan al estado de salud 0,3840 6.359 2,68%
026 Otros procedimientos del sistema nervioso y relacionados 1,2664 6.046 2,55%
364 Otros procedimientos sobre piel, tejido subcutaneo y 0,7785 5.569 2,34%
relacionados
316 Procedimientos sobre mano y mufieca 0,7795 5.282 2,22%
313 Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna 1,0324 5.031 2,12%
excepto pie
513 Procedimientos sobre Utero y anejos proceso no maligno, 0,7741 4.201 1,77%
excepto leiomioma
314 Procedimientos sobre pie y dedos del pie 0,9630 4.129 1,74%
180 Otros procedimientos sobre sistema circulatorio 1,0993 3.935 1,66%
114 Enfermedades y heridas orales y dentales 0,4201 3.419 1,44%
850 Procedimiento con diag. De rehab, cuidados posteriores u otro 1,3319 3.388 1,43%
contacto con servicios sanitarios
363 Procedimientos sobre mama excepto mastectomia 0,9340 2.798 1,18%
082 Enfermedades oculares, excepto infecciones mayores 0,4728 2.766 1,16%
226 Procedimientos sobre ano 0,6163 2.634 1,11%
097 Amigdalectomia y adenoidectomia 0,3851 2.348 0,99%
481 Procedimientos sobre el pene 0,7118 2.272 0,96%
532 Otras enfermedades menstruales y del aparato reproductor 0,4309 2.232 0,94%
femenino
320  Otros procedimientos de sistema musculoesquelético y tejido 1,0035 2.042 0,86%
conectivo
315 Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 0,8650 2.027 0,85%
Subtotal 25 PROCESOS mas frecuentes 0,7491 207.616 87,40%
TOTAL PROCESOS CIRUGIA AMBULATORIA PROGRAMADA 0,7459 237.535 100,00%
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Indicadores de complejidad hospitalaria

Hospitalizacion Grupo 3 Grupo 2 Grupo 1
Altas totales 276.086 180.663 46.775
Altas codificadas 276.010 180.592 46.774
% de codificacion 99,97% 99,96% 100,00%
Estancia media bruta 6,98 6,08 5,42
Estancia media depurada 5,92 5,31 5,05
Media de diagndsticos por proceso 7,23 7,88 7,82
Media de procedimientos por proceso 3,39 2,88 3,44
Peso Medio (AP-GRD v27.0) 1,1202 0,9465 0,9173
% de GRD Quirurgicos 40,40% 33,90% 32,11%
% de GRD Médicos 59,30% 65,88% 67,89%
% de GRD Inespecificos 1,17% 1,02% 0,87%
Fuente: CMBD 2017
Estancia Media Bruta: promedio de estancias para la totalidad de casos del hospital en el
periodo de estudio
Estancia Media Depurada: promedio de estancias para cada GRD, excluyendo los casos con
valores extremos. Se calcula para aquellos GRD con mas de 7 casos
Estancia media y peso medio de los hospitales
Altas Estancia Peso Medio
codificadas  media bruta Bruto
GRUPO 1 |
H. DE EL ESCORIAL 3.659 5,74 0,8619
H.U. INFANTA ELENA 10.104 4,81 0,9776
H.U. DEL HENARES 11.095 6,16 0,9895
H.U. INFANTA CRISTINA 9.205 4,76 0,8503
H.U. DEL TAJO 4.732 6,08 0,9322
H.U. DEL SURESTE 7.979 5,36 0,8344
Total Grupo 1 46.774 5,42 0,9173

HOSPITAL CENTRAL DE LA DEFENSA 11.954 7,35 0,9120

H.U. DE MOSTOLES 12.688 6,72 0,8501

H.U. PRINCIPE DE ASTURIAS 17.867 6,63 1,0033

H.U. SEVERO OCHOA 15.809 6,84 0,8759

H.U. DE GETAFE 18.611 6,21 0,9831

H.U. FUNDACION ALCORCON 16.366 5,86 0,9488
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Altas Estancia Peso Medio
codificadas  media bruta Bruto
H.U. DE FUENLABRADA 15.859 5,71 0,9081
H.U. INFANTA SOFIA 14.558 5,48 0,9673
H.U. INFANTA LEONOR 15.427 6,85 0,8750
H.U. DE TORREJON 12.235 4,27 0,8968
H.U. REY JUAN CARLOS 20.296 5,43 1,0590
HOSPITAL GENERAL DE VILLALBA 8.922 5,43 1,0305
Total Grupo 2 180.592 6,08 0,9465

F. JIMENEZ DiAZ 30.108 5,40 1,1004
H.U. 12 DE OCTUBRE 44.704 7,07 1,0595
H.U. DE LA PRINCESA 15.755 7,82 1,2467
H.G.U. GREGORIO MARANON 47.418 7,53 1,0821
H.U. LA PAZ 47.981 7,06 1,1260
H.U. RAMON Y CAJAL 31.791 7,10 1,1827
H.U. CLINICO. SAN CARLOS 32.379 7,06 1,1043
H.U. PUERTA DE HIERRO-MAJADAHONDA 25.874 6,74 1,1735
Total Grupo 3 276.010 6,98 1,1202
Altas Estancia Peso Medio
Codificadas  media bruta Bruto

Monograficos

H.l.U. DEL NINO JESUS 6.524 6,10 0,8925

H. DR. RODRIGUEZ LAFORA 1.505 99,90 0,5703

INS. PSIQUIATRICO S.S.M. JOSE GERMAIN 85 604,76 0,5902
Hospitales de Apoyo

H. CENTRAL CRUZ ROJA 5.258 6,89 0,9713

H.U. SANTA CRISTINA 3.830 6,32 0,9148
Media Estancia

H. DE GUADARRAMA 1.179 35,34 1,1757

H. DE LA FUENFRIA 869 62,02 0,9099

H. VIRGEN DE LA POVEDA 996 58,94 1,2688
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ATENCION DE URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS: SUMMA-112

El SUMMA-112 tiene asignada la misién de realizar la atencion sanitaria a las urgencias, emergencias,
catastrofes y situaciones especiales, en la Comunidad de Madrid, la gestion del transporte sanitario urgente
(TSU) y no urgente (TSNU) o programado, la coordinacidn funcional entre los distintos niveles asistenciales y
realiza formacion externa en materia de urgencias. Su actividad afecta a diferentes areas:

e Atencion a urgencias. Actuaciones que incluyen:

0 Las llamadas motivadas por una necesidad sanitaria, atendidas por personal de enfermeriay
médicos coordinadores que dan resolucion telefénica a pacientes,

0 La asistencia prestada por los distintos tipos de recursos moéviles atienden en primera
instancia en el lugar donde se produce el problema de salud y

O Los pacientes atendidos por médicos y personal de enfermeria en los centros de urgencias
extrahospitalarios (SUAP/CUE).

e Atenciodn telefdnica a llamadas no asistenciales

e Coordinacion y traslado interhospitalario, actividad en la que quien solicita el servicio es un
hospital con el que se colabora coordinadamente para atender a la necesidad del paciente.

e El transporte sanitario no urgente o programado del paciente que por problemas de salud no
puede desplazarse por sus propios medios en diferentes situaciones (didlisis, rehabilitacion,
consultas...).

e La actividad de Servicios Especiales.

Actividad por areas del Servicio
Actividad del Servicio de Coordinacién de Urgencias (SCU)
Estos datos de actividad incluyen:

e Recepcion de llamadas: la actividad de la propia centralita de recepcion de llamadas,
e Regulacion de las llamadas: |a actividad de regulacion médica de estas llamadas y

e Movilizacidn de recursos: la actividad de movilizacién de recursos resultantes de la regulacion de las
Ilamadas.

Los datos de actividad telefénica representan la labor de los operadores de la centralita, cuya funcidn es,
tras la recepcion de las llamadas, clasificarlas en un primer escaldn en asistenciales o no asistenciales,
asignando una prioridad en funcién de un arbol Iégico de decisiones:

e Sélo las de tipo asistencial van a ser continuadas por profesionales sanitarios (médicos o personal de
enfermeria).

e En general, las no asistenciales, suelen ser de tipo informativo no sanitario, nulas (errores) o
reiteraciones sobre el mismo paciente; en este ultimo caso, en ocasiones, también se transfieren a
un médico para volver a coordinar esta segunda llamada.

En los siguientes datos se aprecia que, globalmente, ha habido un aumento discreto de actividad en el afio
2017 en el Centro Coordinador respecto a 2016.

ACTIVIDAD TELEFONICA 2016 2017 % VAR16-17 ‘

N2 TOTAL LLAMADAS 1.044.459 1.100.701 5,38%

ASISTENCIALES 749.055 782.798 4,50%

NO ASISTENCIALES 295.404 317.903 7,62%
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En las figuras 1y 2 se representa la actividad del Centro Coordinador, en cuanto al nimero de llamadas y su
distribucion, en los ultimos 7 anos, observandose una tendencia al aumento desde el aflo 2013 sobre todo a
expensas de las llamadas asistenciales (color azul).

Fig. 1y 2: Comparativa de la actividad telefénica y su distribuciéon 2011-2017.
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Los datos de actividad sanitaria del Centro Coordinador representan la labor de los médicos y personal de
enfermeria cuya funcidn es identificar las necesidades del paciente y, en base a estas, asignhar el recurso mas
Optimo entre los existentes en la Comunidad de Madrid, bien sea un recurso propio del SUMMA112 (que es
denominado “asignacion de recurso”) o de otros niveles asistenciales o aportando consejos por teléfono en
casos que asi lo requieran.

Las variaciones interanuales son pequefias como se puede evidenciar en la tabla, y en las Fig. 3y 4, y sélo en
dos resoluciones “Consejo médico” y “Asignacion de recurso” tienen un incremento mantenido con un
porcentaje de variacion 2014-2018 del 8,79% y 15,64% respectivamente. Se observa que se mantiene la
necesidad de asignacién de un recurso sanitario del SUMMA-112 (color gris), que supera el 50% de los casos
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ACTIVIDAI? SANITARIA DEL CENTRO COORDINADOR: 2016 2017 % VAR
RESOLUCION DE LLAMADAS ASISTENCIALES 16-17

Consejo médico 134.160 137.577 2,55%
Consejo en cuidados por enfermeria 28.813 30.124 4,55%
Derivaciones a centro sanitario 122.688 118.204 -3,65%
Asignacion de recurso 462.783 480.244 3,77%
Otras resoluciones 18.986 22.600 19,04%

Fig. 3 y 4: Evolucidn de las resoluciones de las llamadas asistenciales 2012-2017.
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Gestion de recursos moviles

Los datos de actividad referentes a la gestidon de los recursos moviles del SUMMA, representan la labor del
personal técnico sanitario encargado de activar y movilizar el recurso asignado por el médico o enfermero/a
coordinador. Para la atencidn de un mismo paciente puede requerirse mds de un recurso. En la siguiente
tabla se muestran los datos que corresponden a esta movilizaciéon de recursos independientemente del
numero de pacientes atendidos.
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GESTION DE RECURSOS MOVILES 2016 2017
N2 TOTAL DE MOVILIZACIONES DE RECURSOS 532.712  536.172 0,65%
uvl 82.043 78.669 -4,11%
Helicéptero 717 680 -5,16%
Vehiculo de Intervencién Rapida 36.104 35.873 -0,64%
Unidad de Atencién Domiciliaria Médica 106.409 105.774 -0,60%
Unidad de Atencién Domiciliaria Enfermeria 7.953 8.246 3,68%
Transporte Sanitario Urgente 294.657 300.918 2,12%
Servicios Especiales 2.899 3.937 35,81%
Soporte Vital Avanzado de enfermeria 1.930 2075 7,51%

En los recursos movilizados (Fig. 5, 6 y 6b) existe un discreto incremento entre 2016 y 2017, que se
mantiene a lo largo de los ultimos cuatro afios (el porcentaje de variacién entre 2014 y 2017 alcanza el
9,76%). Este incremento no se reparte de la misma forma entre los diferentes recursos. Las movilizaciones
de las UVI tienen discretas variaciones sin tendencia, con un decremento en los dos Ultimos afios que se
correlaciona con la mayor actividad mantenida del Soporte Vital Intermedio, que alcanza un porcentaje de
variacion 2014-2017 del 39,16%, y que ha venido a realizar el mayor numero de traslados
interhospitalarios, objetivo clave con el que se implanté, mejorando la disponibilidad de las UVI mdviles
para mejorar la respuesta a la emergencia.

También el transporte sanitario urgente ha tenido un incremento notable en los ultimos cuatro afios, con
un incremento del 16,38%, resultado de una reorientacidon estratégica de posicionar los recursos de
emergencia con mayor disponibilidad vy utilizar el trasporte sanitario con mayor eficiencia generando, en
conjunto, una mayor efectividad de la atencién a la emergencia y a la urgencia.

Notable resulta, asi mismo, el incremento en la atencion de las Unidades de Atencion Domiciliaria de
Enfermeria, posicionamiento determinado por el nivel de cualificaciéon de este dispositivo, para la atencién
de las patologias mas prevalentes y la efectividad de desarrollo de su cartera de servicios y la versatilidad de
su apoyo en cualquier intervencién.

Fig. 5, 6 y 6b: Evolucién del nimero de movilizaciones de recursos moéviles
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Actividad de los recursos moviles

En la siguiente tabla se presentan los datos de pacientes atendidos por los distintos tipos de recursos
maviles que han sido movilizados desde el Centro Coordinador. En estos datos no se incluyen aquellos casos
en que, habiendo llegado el dispositivo asistencial al lugar, no se ha podido atender al paciente, por no
encontrarse alli por haber sido ya trasladado o por cualquier otro motivo. Debido al pequefio porcentaje que
estos casos supone se ha optado por no contabilizarlos.

En el caso de los traslados interhospitalarios de caracter urgente o con necesidad de soporte sanitario
durante el recorrido, los “pacientes atendidos” equivalen a “pacientes trasladados de un hospital a otro”.

ACTIVIDAD DE RECURSOS MOVILES: PACIENTES

ATENDIDOS 2016
TOTAL PACIENTES ATENDIDOS 457.357 464.004 1,45%
uvi 60.192 60.425 039,%
In situ 54.734 55.088 0,65%
Traslados interhospitalarios (pacientes trasladados) 5.458 5.337 -2,22%
HELICOPTERO 506 499 -1,38%
In situ 494 482 -2,43%
Traslados interhospitalarios (pacientes trasladados) 12 17 41,67%
VEHICULOS INTERVENCION RAPIDA 30.326 30.638 1,03%
UAD MEDICA 98.536 98.134 -2,41%
UAD ENFERMERIA 7.232 7.681 6,21%
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ACTIVIDAD DE RECURSOS MOVILES: PACIENTES % VAR

ATENDIDOS 2018 201 16-17

TRANSPORTE SANITARIO URGENTE 256.858 262.104 2,04%
In situ 250.097 254.997 1,96%
Traslados interhospitalarios (pacientes trasladados) 6.761 7.107 5,12%

RECURSOS ESPECIALES 2.013 2.785 38,35%

Soporte Vital Intermedio (pacientes trasladados) 1.694 1.738 2,60%

También, en global, la actividad propia de los recursos sanitarios de atencién in situ ha tenido un aumento
durante el afio 2017 en consonancia con la actividad del Centro Coordinador. En la tabla se puede observar
qgue el incremento de los pacientes a los que se les ha realizado traslado interhospitalario en UVI desciende
en el Ultimo afio, lo que se correlaciona con el incremento mantenido de los pacientes con traslado
interhospitalario realizado por ambulancias de transporte sanitario urgente y por equipos de Soporte Vital
Intermedio. Los datos de pacientes atendidos por Soporte Vital Intermedio y en traslado interhospitalario
por transporte sanitario tienen una tendencia mantenida al alza, correspondiente a la estrategia de facilitar
la disponibilidad de los recursos de atencién a la emergencia, que comentdbamos en el apartado anterior.

También aqui se evidencia el incremento de pacientes atendidos por las UAD de enfermeria que en los
ultimos cuatro afos, 2014 a 2017, ha experimentado una variaciéon porcentual del 13,07%, que pone de

manifiesto las necesidades de una poblacidn cada vez con mayor necesidad de cuidados y apoyo sanitario.

En las figuras 7 y 8 se muestra la tendencia incremento de pacientes atendidos a lo largo de los ultimos 7
afios en concordancia con en el Centro Coordinador.

Fig.7 y 8: Comparativa de los pacientes atendidos por recursos méviles entre 2011 y 2017.
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Actividad de centros de urgencias

Esta actividad se refiere a los pacientes que han acudido a los centros de urgencias dependientes del
SUMMA-112, los denominados Servicios de Urgencia de Atencién Primaria (SUAP) y un centro de urgencias
de mayor capacidad asistencial ubicado en la localidad de El Molar, denominado Centro de Urgencias
Extrahospitalaria (CUE), e incluyen los pacientes de consulta médica urgente, los especificos de las consultas
de enfermeria urgente y las consultas de enfermeria programada para la aplicacién de tratamientos o
cuidados prescriptos por Atencién Primaria u Hospitalaria para administrar en horario de cierre de los
centros de salud. Se observa que también en 2017 ha existido un leve incremento con respecto a 2016, y
que se confirma esta tendencia desde 2013 como se puede apreciar en las Fig. 9y 10a y 10b.

PACIENTES ATENDIDOS 2014 2015 2016 2017 | % VAR 16-17

TOTAL PACIENTES ATENDIDOS 760.203 780.921 795.561 802.754 0,90%
Servicio de Urgencias de Atencidn

(o)
Primaria (SUAP) 740.996 760.566 774.589 780.657 0,78%
Centro de Urgencias Extrahospitalarias 19207 20355 20972  22.097 5.36%
(CUE)
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Fig.9, 10a y 10b: Comparativa de los pacientes atendidos por en los centros de urgencia extrahospitalarios
(SUAP y CUE) entre 2011y 2017.
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Informe continuidad de cuidados en los SUAP. Comparativa 2016 — 2017
En cifras globales, en el afio 2016 se atendieron 237.242 pacientes programados y en el afio 2017 se pasaron

a atender 243.221. Esto supone que la enfermeria programada en los SUAP en el afio 2017 ha atendido
5.979 pacientes mds que en el ailo 2016, lo que supone un incremento del 2,52%.

De los 37 SUAP que conforman el SUMMA 112, 23 han visto incrementada su actividad de enfermeria
programada lo largo del afio 2017 con respecto al 2016.

Fig. 11: N2 total de pacientes atendidos en enfermeria programada en cada SUAP

SUAP: EVOLUCION ACTIVIDAD DE ENFERMERIA PROGRAMADA
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Actividad de Servicios Especiales

En la siguiente tabla se incluye la actividad de dispositivos moviles de especial tratamiento y que, en la
mayoria de los casos, requiere de recursos extras a los propios de la actividad habitual. La mayor actividad,
en este sentido, es debida a la cobertura preventiva solicitada para festejos locales, situaciones con gran
aforo de poblacién, maniobras peligrosas de cuerpos de seguridad o rescate, etc. De especial interés es el
dispositivo preventivo que se ubica todos los ainos durante el verano entre junio y agosto en el Pantano de
San Juan.

2016 2017

COBERTURA PREVENTIVA DE CORTA DURACION 349 servicios 394 servicios

240 recursos 284 recursos

moviles moviles
COBERTURA PREVENTIVA DE LARGA DURACION 26 dias 26 dias
(Pantano de San Juan) 58 pacientes 72 pacientes
INCIDENTES MULTIPLES VICTIMAS 5 (Nivel 1) 11(Nivel 1)

1(Nivel 2) 3 (Nivel 2)
COOPERACION INTERNACIONAL - ERICAM: 3

Actividad de transporte sanitario no urgente o programado

Se trata de traslados para recibir asistencia en centros sanitarios (consultas, pruebas complementarias,
tratamientos, didlisis, rehabilitacion...) o bien traslados en transporte alternativo. Durante 2017 ha decrecido
discretamente la actividad, modificdndose la tendencia al alza experimentada desde 2013 como se observa
en la tabla siguiente y en las Fig. 12 y 13.
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% VAR
2016 2017 16-17
TOTAL TRASLADOS TSNU y o
Transporte alternativo(TALT) L 21 HE
TRASLADOS TSNU 1.211.793 1.160.451 -4.24%
TRASLADOS TALT 76.415 56.487 -26,08%

Fig.12 y 13: Grafico comparativo de la evolucién entre 2011y 2017 del nimero de pacientes atendido por
tipo de recurso.
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Patologias mas frecuentes de urgencias y emergencias (CIE9-MB)

Con relacién a la patologia atendida se presentan los datos en base a la codificacién diagndstica CIE9-MB.

Sobre estos, en aras de la provision de los recursos necesarios, se clasifican en patologia de urgencias y de
emergencias y a su vez por grupo terapéutico.

En las dos tablas siguientes se puede observar que hay escasa variacion en la distribucion de los porcentajes

de las patologias mas frecuentemente codificadas entre 2017 y 2016, lo que también se aprecia en los
graficos de las Fig. 14 a 17.
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URGENCIAS: % SOBRE TOTAL % SOBRE TOTAL

> CODIFICADAS  CODIFICADAS % VAR 16-17
PATOLOGIAS MAS FRECUENTES 2016 2017
Sistémico 20,80% 20,90% 0,48%
Trauma y Lesiones 15,40% 14,40% -6,49%
Abdominal 13,50% 13,00% -3,70%
Neurologia 13,30% 13,40% 0,75%
Respiratorio 12,20% 12,70% 4,10%
Psiquiatria 11,40% 12,20% 7,02%
Cardio-Vascular 6,40% 6,40% 0,00%
Urologia 3,50% 3,60% 2,86%
Dermatologia y 6rganos de los sentidos 2,00% 2,00% 0,00%
Otras patologias 1,50% 1,40% -6,67%
URGENCIAS CODIFICADAS 111.705 112.292 0,53%

% SOBRE TOTAL = % SOBRE TOTAL

* **** *i

Comunidad

EMERGENCIAS: CODIFICADAS CODIFICADAS | o4 VAR 16-17
PATOLOGIAS MAS FRECUENTES 2016 2017

Cardio-Vascular 32,30% 32,90% 1,86%
Respiratorio 24,70% 23,70% -4,05%
Neurologia 16,60% 16,30% -1,81%
Otras patologias 10,20% 10,00% -1,96%
Psiquiatrica 8,50% 9,30% 9,41%
Sistémico 7,70% 7,80% 1,30%
EMERGENCIAS CODIFICADAS 38.135 37.381 -1,98%

Con relacidn a la patologia de urgencia (ver Fig. 14 y 15), la tendencia en los ultimos 7 afios se caracteriza
por un importante descenso en la codificacidon “Otras patologias”, entre 2011 y 2013 que se corresponde
con un incremento de la codificacion “procesos sistémicos”, debido a una mejora de la codificacion
diagnodstica. Desde 2013 la distribucion porcentual de las patologias mas prevalentes codificadas se
mantiene estable. En el SUMMA112, no existe unidad de codificacién, siendo los propios profesionales
sanitarios, quienes en el momento del cierre del informe aportan un cédigo CIE-9 al juicio clinico.

En cuanto a la patologia de emergencias (ver Fig. 16 y 17), al igual que ocurria en el afio 2015, se aprecia
que entre los 5 grupos de codificacién cldsicos, no aparece Endocrino, y su lugar en frecuencia lo ocupa
Psiquiatria. También se aprecia una tendencia estable de los porcentajes de los procesos atendidos con

mayor frecuencia.
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Fig. 14 y 15: Peso porcentual de las urgencias mas frecuentes entre 2011y 2017
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Fig. 16 y 17: Peso porcentual de las emergencias mas frecuentes entre 2011y 2017
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Procesos de continuidad asistencial: Alertas Hospitalarias

El SUMMA-112 interviene en procesos de continuidad asistencial, algunos de caracter general y otros mas
especificos que responden a planes estratégicos de distintas especialidades médico-quirurgicas.

La mayoria de estos procesos de continuidad asistencial estan en relacién con los traslados hospitalarios de
los pacientes que atienden los recursos moviles del SUMMA-112 y que por su patologia y gravedad conviene
que se alerte al hospital, bien a los servicios de urgencias o a los servicios de la especialidad que

corresponda, previamente a la llegada del paciente, este proceso es conocido como “Alerta Hospitalaria” y
se realiza a través del SCU.

Servicio Madrilefio de Salud
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ALERTA HOSPITALARIA ALERTAS  ALERTAS
2016 2017

CARDIOLOGICO (EXCLUYE CODIGO INFARTO) 396 324 -18,18%
HEMORRAGIA DIGESTIVA 30 31 3,33%
INTENTO AUTOLITICO 54 63 16,25%
INTOXICACION (EXCLUYE INTENTO AUTOLITICO) 24 23 -4,17%
NEUROLOGICO (EXCLUYE CODIGO ICTUS) 359 429 19,50%
NEUROQUIRURGICAS 46 54 17,39
PARTO 37 40 8,11%
QUEMADO 43 50 16,28%
RESPIRATORIO 139 129 -7,19%
TRAUMA GRAVE 391 427 9,21%
TROMBOEMBOLISMO PULMONAR 7 6 -14,29%
VASCULAR 26 24 -7,69%

Los Cdodigos de Activacidn surgen de la necesidad de priorizar la coordinacién de los pacientes con patologias
graves. Son el primer eslabén del proceso asistencial en situaciones de emergencias, especialmente de
aquellas que son tiempo-dependiente, realizado por el personal de enfermeria de coordinacién. Constituyen
el conjunto de medidas que se pone en funcionamiento cuando un paciente tiene una patologia tiempo-
dependiente, que conllevan un mayor esfuerzo de lo que supone un alta hospitalaria al servicio de urgencias
o intensivos. Se tienen datos de los procesos especificos de continuidad asistencial desde el afio 2013.

ALERTA HOSPITALARIA DE
PROCESOS ESPECIFICOS / 2013

CODIGOS DE ACTIVACION

REIMPLANTES 6 10 12 8 9 12,50%
CODIGO CERO 89 96 88 81 63 -22,22%
PCR RECUPERADA 184 220 238 242 266 9,92%

CODIGO INFARTO 954 1.006 993 1.126 1.217 8,81%

CODIGO ICTUS 983 1.090 1.287 1.527 1.636 7,14%

Se comprueba, a lo largo de los afos, que la mayor parte de los procesos de alerta se han ido
incrementando, lo que supone una mejor identificacién y seguimiento del proceso asistencial. El incremento
de la mayor parte de los mismos refleja la mejora en todo el proceso asistencial.

El proceos de Cddigo ICTUS se ha ido incrementando significativamente con repecto a afios anteriores. Este
incremento se debe a factores relativos a la flexibilizacién de los criterios de entrada y al tiempo de inicio de
los sintomas, que paso de 6 horas a menos de 9 horas, asi como al hecho de incluir los “ictus del despertar”.
La revisidon en febrero de 2017 de todo el proceso y la aplicacién y seguimiento de la Escala Madrid Direct
han contribuido a la mejor deteccién y activacion del cédigo en 2017. Destaca la mejor y mayor deteccion de
los procesos neuroldgicos susceptible de Alerta que no son Cédigo Ictus, como efecto afiadido a la mejora de
todo el proceso asistencial.
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También se observa este incremento en el Cédigo Infarto cuya variacién es de casi un 9% con relacién al afio
anterior, y un 27,57% desde 2013; esta tendencia de detecciéon y seguimiento denota la fortaleza del
proceso asistencial y como se ha ido mejorando.

El Trauma grave es un proceso que también ha mejorado y que hay que resefiar la mayor sensibilizacién y
seguimiento de protocolo de los profesionales. En el momento actual se esta trabajando en desarrollar un

Cddigo especifico en la Comunidad de Madrid.

También esperamos poder contar para el afio 2018 con el Cédigo Sepsis, en el que se ha estado trabajando
durante 2017.

CcODIGOS DE ACTIVACION
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Fig. 19: Comparativa de los procesos especificos de continuidad asistencial de 2013 a 2017.
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Comisiones y grupos de trabajo

Ne de
REUNIONES CON
ACTAS

COMISIONES CLINICAS / COMITES / GRUPOS DE TRABAJO

SUMMA-112

. DE ARRITMIAS

. DE ATENCION AL DOLOR

. DE CALIDAD

. DE CARDIOPATIA ISQUEMICA AGUDA

. DE CATASTROFES

. DE CENTRO COORDINADOR

. DE COORDINACION ENTRE NIVELES ASISTENCIALES
. DE CUIDADOS DE ENFERMERIA

. DE DOCENCIA Y FORMACION CONTINUADA

. DE DOCUMENTACION CLINICA INCLUIDO H.CLINICA
. DE FARMACIA

. DE HUMANIZACION

. DE ICTUS

. DE INNOVACION E INTRODUCCION DE MATERIALES
. DE INVESTIGACION

. DE PARADA CARDIO-RESPIRATORIA

. DE PATOLOGIA INFECCIOSA

. DE PATOLOGIA URGENTE PREVALENTE

. DE PEDIATRIA

. DE SEGURIDAD CLiNICA / UF GESTION RIESGOS SANITARIOS
. DE TECNICOS EN EMERGENCIAS SANITARIAS

. DE TRANSPORTE SANITARIO

. DE TRAUMA GRAVE

. DE VENTILACION

. DE TECNICAS

. DE SEGURIDAD LABORAL

GRUPO PROMOTOR DE HIGIENE DE MANOS

GRUPO DE MEJORA DE PERFILES

GRUPO DE MEJORA DE INFRAESTRUCTURAS

GRUPO DE MEJORA DE ACOGIDA PROFESIONALES
GRUPO DE MEJORA DE MESA DE ENFERMERIA
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Responsabilidad sociosanitaria

Dentro del despliegue del Marco Estratégico de Responsabilidad Social Sociosanitaria del Servicio Madrilefio
de Salud, el SUMMA-112 despliega numerosas actividades dirigidas a impulsar la promocién de la salud, la
investigacion, el cuidado del medioambiente (los hospitales certificados y la eficiencia energética), la
formacidn de los usuarios y la atencién a personas con discapacidad o en riesgo.
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Actuaciones orientadas al empoderamiento de la poblacién para mejorar la salud y disminuir Ia
morbimortalidad

Dentro del proyecto liderado por el Consejo de Gobierno de la Comunidad de Madrid para que Madrid sea
una Comunidad Cardioprotegida, se integra el Decreto 78/2017, de 12 de septiembre, del Consejo de
Gobierno por el que se regula la instalacion y utilizacion de desfibriladores externos fuera del dambito
sanitario y se crea su Registro. Este decreto regula que los espacios publicos con afluencia masiva de
personas instalen desfibriladores externos automatizados.

El SUMMA-112, asumiendo su responsabilidad ante la sociedad, desde hace varios afios viene desarrollando
una relevante actuacién centrada en el empoderamiento y la transferencia de conocimiento a los
madrilefios para que sepan reaccionar ante una parada cardiorrespiratoria y realizar la reanimacién
cardiopulmonar y usar los desfibriladores, con el objetivo de dar vida y calidad de vida a los pacientes que
sufran una parada cardiorrespiratoria.

FORMACION DE REANIMACION CARDIOPULMONAR (RCP) BASICA
Programacion de la actividad

En la Parada Cardio-Respiratoria (PCR), cese subito y potencialmente reversible de las funciones
cardiocirculatoria y/o respiratoria, la posibilidad de supervivencia es criticamente dependiente de la
atencion que el paciente reciba en los primeros minutos.

La posibilidad de éxito de las maniobras de resucitacién cardiopulmonar depende, entre otros factores, del
tiempo transcurrido desde el momento en que ocurre la PCR hasta el inicio de las medidas de resucitacion
cardiopulmonar (RCP). Este hecho ha sido determinante para plantearnos el objetivo de capacitar a la
poblaciéon para que reconozcan los signos de una PCR (pérdida de conocimiento, ausencia de pulsos
palpables y apnea), activen el sistema de emergencia y realicen una RCP precoz hasta la llegada de los
Servicios de Emergencia Extrahospitalaria.

Se imparte un taller de 5 horas a la poblacidn general, sin conocimientos previos de técnicas de Reanimacién
Cardio Pulmonar, que en el desarrollo de su vida diaria, pueda verse inmerso en una situacién de PCR en su
medio familiar, profesional o en via publica. Debiendo actuar como primer interviniente de forma inmediata,
con la meta de que cada participante, al finalizar el mismo, fuese capaz de aumentar la probabilidad de
supervivencia de una victima que sufriese una PCR.

Durante 2017, estos talleres han sido impartidos por profesionales del SUMMA 112, técnicos en
emergencias sanitarias (TES), personal de enfermeria y médicos de amplia y contrastada experiencia
asistencial, en situaciones de riesgo vital producido por PCR presenciada y no presenciada, a lo largo de afios
durante su jornada de trabajo.

Se ha continuado desplegando para cada taller como escenario para el desarrollo de la actividad el Mddulo
de Intervencidn Rapida del SUMMA 112 (MIR), que tiene una capacidad asistencial para 18 pacientes. Esta
estructura por sus caracteristicas constituye el escenario idoneo para la atencidén sanitaria tanto para
multiples victimas en el medio extrahospitalario, como en este caso para el desarrollo de talleres docentes
dirigidos a la divulgacidn general de maniobras basicas de RCP.

Los contenidos que se han abordado son:

— Deteccion de una Parada Cardio Respiratoria (PCR)
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— Abrir y permeabilizar la via aérea.
— Aprender técnicas de ventilacidon y masaje cardiaco externo
— Proteger, alertar, socorrer (Conducta PAS)

Resultados de la actividad

Se han realizado un total de 69 ediciones del taller RCP Basica, a lo largo de 2017 en la Comunidad de
Madrid, ademas de diversas colaboraciones.

Se alcanzé el objetivo de llevar esta formacién a un nimero importante de ciudadanos, en concreto fueron
4.508 participantes en los mismos, con un elevado nivel de satisfaccion.

COLABORACION CON CENTROS ESCOLARES DE LA COMUNIDAD DE MADRID.

En 2017, hemos colaborado con centros escolares, en los que el SUMMA-112 ha desarrollado talleres
tedrico practicos que se han incluido conceptos basicos de Primeros Auxilios y de maniobras de RCP, siendo
el claustro docente y los alumnos de los centros en los que se ha impartido esta actividad, el colectivo al que
se ha dirigido la formacién.

COLABORACION CON OTRAS INSTITUCIONES

Se ha participado en la formacion de entidades pubicas y privadas que se ven involucradas por su actividad
profesional, como primer interviniente, en situaciones de emergencia: Unidad Militar de Emergencias,
Bomberos de la Comunidad, Bomberos municipales, Cuerpo Nacional de Policia, Policia Local y Agrupaciones
de Proteccién Civil de diversos ayuntamientos de la Comunidad de Madrid.

También se ha colaborado con:
- Universidad de Malaga
- Asociaciones deportivas: ciclistas, aikido
- Asociaciones religiosas: Iglesia Adventista
- Asociaciones de pacientes: Nifo cardiépata y Trasplantados de higado

ROTACIONES

SUMMA-112, como centro colaborador de las Unidades Docentes de Medicina Familiar y Comunitaria de la
Comunidad de Madrid, ha recibido en el afio 2017 un total de 248 residentes (incluyendo Medicina y
Enfermeria). Ademas recibimos rotantes de otras Unidades Docentes del territorio espafol y alumnos de
postgrado de diferentes universidades e instituciones con las que se establecieron convenios de
colaboracién como son: la Universidad San Pablo CEU, la Universidad Alfonso X el Sabio, la Escuela
Internacional de Ciencias de la Salud (EICCS) o la Fundacidn para el Desarrollo de la Enfermeria (FUDEN).
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Actuaciones orientadas a compartir conocimiento y establecer alianzas para afrontar situaciones de
emergencias y catastrofes.

El SUMMA-112 colabora y se implica activamente en su compromiso con los ciudadanos de cuidar de su
salud individual y colectiva en cualquier circunstancia que pueda producirse, incluidas en aquellas en las
gue se hace necesaria la cooperacion, coordinacion y la existencia de un funcionamiento comun con otras
organizaciones con protocolos comunes para afrontar situaciones especiales de emergencias, de catastrofe
o accidentes.

La Ley 17/2015, de Proteccién Civil, determina el marco organico-funcional y los mecanismos para la
movilizacién de recursos humanos y materiales para la proteccidon de personas y bienes en casos de grave
riesgo colectivo, catdstrofe o calamidad publica asi como el esquema de coordinacién entre las
Administraciones Publicas intervinientes a través de procedimientos de ordenacién planificacion,
coordinacion y direccion de los distintos servicios publicos relacionados con la emergencia que se trate de
afrontar.

La existencia de protocolos comunes con otras instituciones que intervienen en situaciones de emergencias
o catastrofes garantiza una respuesta coordinada, mas agil y segura para la poblacién y para los propios
intervinientes, y evalla in situ la operatividad de los planes de emergencias.

Las actuaciones de emergencias que organiza el propio SUMMA-112, asi como las jornadas, simulacros,
ejercicios técnicos y reuniones de coordinacién, han sido las plataformas éptimas para poder realizar
intercambios entre los profesionales del sector. El SUMMA-112 también participa con sus conocimientos y
experiencia asistiendo a diferentes acontecimientos como ferias de salud, jornadas de RCP, festivales
municipales, encuentros con vehiculos de emergencia.

Este afno se han realizado estas actuaciones:

COORDINACION ANTE EMERGENCIAS

Jornadas autondmicas de socorros y emergencias (Coordinacién SUMMA-
112 —CRUZ ROJA en IMV)

RUZ ROJA L. . .
CRUZ RO! Movilizaciéon junto a SUMMA-112 en los simulacros para mejora de la
coordinacion
Simulacro nueva estacion Estadio Metropolitano
Con Planificacion y coordinacién en Preventivo WORLD PRIDE 2017
SAMUR PROTECCION CIVIL Coordinacién en simulacros en Madrid

Participacion en simulacro anual del SAMUR P.C

MINISTERIO DEL INTERIOR

GEO

Ejercicios de Coordinacion en cursos de la Direccion General de Seguridad
de la Comunidad de Madrid (Actual IFISE)

Policia Nacional | Homenaje a las victimas del cuerpo por terrorismo conjunto por las victimas
del Cuerpo de Policia de Colombia

TEDAX

Reuniones de Coordinacidn para preventivos y situaciones de emergencia

Participacion docente en curso NRBQ Nivel-3

Guardia Civil
Jornadas conjuntas seguridad en aeropuerto de Barajas
ENPC Cursos sobre la Asistencia Sanitaria en Grandes Concentraciones Humanas
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AEROPUERTOS

Adolfo Suarez Barajas
Comité de autoproteccion: Mesa de PMA, Comunicaciones y Mesa de Grupo
de Sanidad

Mesa de Coordinacién Sanidad-Seguridad

Simulacro general aeronautico

Simulacros incendio edificios
AENA Formacion en IMV de SUMMA-112 a los servicios sanitarios de AENA para
mejora de la Coordinacion

Cuatro-Vientos

Comité de Emergencia Externo

Aprobacién del Plan

Simulacro Parcial de Accidente Aéreo
Base Aérea de Getafe ALA 35

Plan de Autoproteccién Externo. Unificacion de chalecos identificativos

DEFENSA
Simulacros accidente aéreo
Reuniones para la coordinacion con Servicio Sanitario de la Base
ENAIRE (Torrejon de Ardoz)
Comité de autoproteccién externo
Actualizacién de Plan de Autoproteccion
Simulacros
IBERPISTAS Comité autoproteccion externo
Visitas a tuneles y actualizacién del PEE
ACCESOS DE MADRID Simulacros
Comité de autoproteccion externo
Planes de autoproteccion de estaciones y tuneles de Cercanias de Madrid.
RENFE-ADIF Jornadas formativas.
Simulacros
Coordinacién con Servicios de Emergencia de Metro
Revisién de Plan de Autoproteccion
METRO de MADRID Simulacros
AYUNTAMIENTOS
Torrejon de Velasco Proteccidn Civil-Jornada Formativa sobre accidentes ferroviarios
Méstoles 259 Aniversario de Proteccién Civil
Becerril de la Sierra Jornada sobre Seguridad CEIPSO Juan Ramodn Jiménez

Coordinacién dispositivo preventivo encierros

San Sebastidn de los Reyes
Semana de la Prevencion de SS de los Reyes

Simulacro General de Emergencia Madrid-Xanadu

Arroyomolinos
Reunién con Ayuntamiento para coordinacion y preparacion del Dispositivo
San Martin de Valdeiglesias Anual del Pantano de San Juan
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Revisidn conjunta procedimiento IMV
La Rozas
Simulacro coordinado con SAMER, Bomberos CM, PCy PL
Soto del Real Coordinacién del Plan de Emergencias para las Fiestas Patronales
Alcorcon 40 Aniversario de Bomberos de Alcorcon.
Coslada Participacion en la V Semana de la Salud

Tres Cantos

Analisis de competencias municipales en materia de Proteccion Civil

CONSEJERIA de SANIDAD

Coordinacion con hospitales en los Planes de Emergencias en Catastrofes
Externas

Hospital Carlos lll. Entrenamiento en SUMMA-112 para el personal de la
UAAN en materia de montaje y desmontaje de la cdpsula de traslado para
pacientes con riesgo bioldgico.

Visitas a la UAAN para coordinaciéon en la transferencia de pacientes de
traslado sanitario con riesgo bioldgico.

Participacion en | Curso de enfermeria de Enfermedades Infecciosas de Alto
Riesgo

Participacion en Curso sobre Catastrofes para el personal del HU La Paz
organizado por la Comision de Catastrofes del hospital

Coordinacion Salud Publica para preparacién World Pride 2017

CONSEJERIA DE PRESIDENCIA

DG de Proteccion Ciudadana

Grupo de trabajo para la elaboracién del Planes de Emergencias de Presas

Comisién de Proteccion Civil de la Comunidad de Madrid

Comision Regional de Accidentes Mayores
Revisidn y aprobacion de Planes de Emergencias Industriales

BOMBEROS CM

Maniobras periddicas con ERICAM

Salidas Internacionales a Portugal por Incendios

Inicio Protocolo Coordinacién Ante Incidentes NRBQ

DG de SEGURIDAD, PCy
Formacion

Cooperacién en Formacién para la mejora de la coordinacion a Policia Local
y a Protecciones Civiles

FUERZAS ARMADAS

FAMET (Base Coronel Maté)

Coordinacién con las FAMET, Ayuntamiento de Colmenar Viejo (Gl y PC),
Guardia Civil

Simulacro de accidente aéreo de helicéptero en el interior de la Base

EJERCICIO CANTABRIA 2017

UME -
| ESCUELAS PRACTICAS DE SANIDAD
Ejercicio combinado de traslado de riesgo biolégico durante el desarrollo de
UMAER .
las escuelas practicas
INTA Continua la participacion en Proyectos Europeos como usuario final
Advisory Board y Observer on the Validations
Ejercicio Combinado NRBQ en Cantabria 2017
BRISAN Acto Institucional despedida del Excmo. General Jefe Sr.D. Manuel Guiote

COMUNIDADES AUTONOMAS

PAIS VASCO

Xl.Jornadas De Gerencia De Riesgos Y Emergencias

CANTABRIA

Coordinacién ante IMV ejercicio combinado durante “CANTABRIA 2017”

Comunidad
de Madrid
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Tramites para formar parte del nuevo Cuerpo Médico Europeo

UNION EUROPEA para la respuesta Directa de Salud en Desastres durante la Fase de

Emergencia

(OMmS)
MINISTERIO DE SANIDAD Plan de Actuacién Sanitaria para coordinacion y apoyo entre CCAA
SERVICIOS SOCIALES E
IGUALDAD

Transporte Sanitario No Urgente y No Asistido: Las TIC al servicio de la seguridad del paciente y de
la humanizacion de la asistencia.

Los centros prescriptores disponen de una aplicacion web en donde plasman la prescripcion del trasporte
para aquellos pacientes que lo necesiten. Una vez realizada la prescripcidon del transporte, mediante un
algoritmo de distribucién se reenvia los traslados a realizar a los Centros de Movilizacidn de Recursos (CMR).

Las ambulancias de traslado de los pacientes estan dotadas de un sistema de geolocalizacién y mediante un
sistema de intercambio de mensajes reportan del estado por donde van trascurriendo dichos traslados.

Bienalmente, el SUMMA-112 hace un seguimiento a través de encuestas del nivel de satisfacciéon de los
pacientes usuarios del TSNU, en las que ademas se indaga por algun aspecto de seguridad del paciente y de
la humanizacién de la asistencia. En base a ello, durante el afio 2017 se ha elaborado un Plan de Mejora
Integral del Transporte Sanitario, que tiene como primer hito el cambio del concurso por el que se cambia
el criterio de distribucion a los CMR y se abordan una serie de mejoras en las aplicaciones que se describen a
continuacion:

1. Adaptacién de la aplicacién web de prescripcion WEB para prepararse a los diferentes procesos basados
en los distintos tipos de transporte de forma que se permita Unicamente realizar las acciones
correspondientes a cada proceso. Con esta adaptaciéon queda perfectamente definida las acciones que
se pueden realizar en cada proceso, lo que repercute en la seguridad del paciente y en la calidad de la
prestacion.

2. Informacién de los traslados para el Centro Prescriptor: se pone a disposicidon de los centros implicados
en el transporte informacién a tiempo real del estado del trasporte, es decir si esta pendiente, en curso
o si se ha cancelado. Esto permite anticipar cualquier problema (fundamentalmente demoras) que
pueda repercutir en el paciente.

3. Racionalizacidn de la prescripcion segun el tipo de centro que solicita la ambulancia, de modo que la
prescripcidn se ajuste a lo que cada centro puede realizar evitando errores en la prescripcién, lo que
impacta directamente en la calidad de la asistencia.

4. Estandarizacién de los lugares de transferencia de pacientes en los centros sanitarios, redundando en
una mejora de la seguridad del paciente. La transferencia es un aspecto clave en el traslado que genera
problemas derivados de la coordinacion entre los agentes implicados, de forma que disminuir las
esperas innecesarias y en un espacio previsto y adecuado impacta directamente en la confortabilidad
del paciente y el buen trato interprofesional.

5. Se prepara el acceso de informacion desde la pagina web “Mi Carpeta de Salud” en donde puede
consultar el paciente su programacion de traslados y las condiciones de este. Cuando se realiza una
prescripcion se entrega un justificante impreso que a medida que esta prescripcién cambia, por ejemplo
la frecuencia en que tiene que ser trasladado, esta forma se queda desactualizada, mediante el acceso
en “Mi Carpeta de Salud” el paciente siempre tiene acceso a la informacién actualizada sobre el
Transporte Sanitario. Esta actuacién pone al paciente en el eje de la informacién que le afecta siguiendo
la estrategia del SUMMA-112 y del Servicio Madrilefio de Salud de humanizacién y de seguridad del
paciente.
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UNIDADES DE REFERENCIA Y FONDO DE COHESION

Centros, Servicios y Unidades de Referencia (CSUR)

Las Unidades de Referencias para el Sistema Nacional de Salud acreditadas en estos momentos en la
Comunidad de Madrid (Resolucién del 25/07/2017, del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad)
son las siguientes:

Centro PATOLOGIA O PROCEDIMIENTO
Hospital Universitario e Quemados criticos
La Paz e Alteraciones congénitas del desarrollo ocular

(Alteraciones del globo ocular y de los parpados)

e Tumores extraoculares en la infancia
(Rabdomiosarcoma)

e Tumores intraoculares en la infancia (Retinoblastoma)

e Retinopatia del prematuro avanzada

Trasplante renal infantil

Trasplante hepdtico infantil

Trasplante cardiaco infantil

Trasplante de intestino (infantil y adulto)

e (Queratoplastia penetrante en nifios

e Reimplantes, incluyendo la mano catastréfica

e Trasplante de progenitores hematopoyéticos alogénico
infantil

e Asistencia integral del neonato con cardiopatia congénita y

del nifio con cardiopatia congénita compleja

Asistencia integral del adulto con cardiopatia congénita

Cirugia del plexo braquial

Epilepsia refractaria

Ataxias y paraplejias hereditarias

e Trasplante renal cruzado

e Neurocirugia pedidtrica compleja

e Trastornos complejos del Sistema Nervioso Auténomo

e Enfermedades tropicales importadas (adultos y nifios)

Hipertension pulmonar compleja (nifios)

e Sarcomas en la infancia

e Epidermdlisis ampollosa

e Enfermedad renal infantil grave y tratamiento con didlisis
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PATOLOGIA O PROCEDIMIENTO

Hospital Universitario e Descompresion orbitaria en oftalmopatia tiroidea
Ramén y Cajal e Tumores orbitarios
e Ortopedia infantil: Malformaciones congénitas (fémur corto
congénito, agenesia de tibia/peroné...); Displasias dseas
(Osteogénesis imperfecta, agriposis...) y grandes
alargamientos de miembros; Enfermedades neuromusculares
(paralisis cerebral, mielomeningocele...)
e Cirugia de los trastornos del movimiento
e Esclerosis multiple
e Atencidn integral del adulto con cardiopatia congénita
Atencidn a la patologia vascular raquimedular
Ataxias y paraplejias hereditarias
Trasplante renal cruzado
Enfermedades Tropicales importadas (adultos)
e Enfermedades Metabdlicas Congénitas (adultos y nifios)
e Enfermedades Raras que cursan con trastorno del
movimiento
e Tumores renales con afectacién vascular

Hospital Universitario e Trasplante hepatico infantil
12 de Octubre e Trasplante hepatico de vivo adulto
e Trasplante pulmonar (adultos)
e Trasplante de pancreas
e Trasplante de intestino (infantil y adulto)
e Asistencia integral del neonato con cardiopatia congénita y
del nifio con cardiopatia congénita compleja
e Asistencia integral del adulto con cardiopatia congénita
e Trasplante renal cruzado
e Neurocirugia pediatrica compleja
e Enfermedades Metabdlicas Congénitas (adulto y nifios)
e Hipertensidon pulmonar compleja (adultos y nifios)

Hospital Universitario Puerta e Irradiacion total con electrones en micosis fungoide
de Hierro — Majadahonda e Trasplante pulmonar (adulto)
e Trasplante cardio-pulmonar de adultos
e Esclerosis multiple
e Cardiopatias familiares (incluye cardiopatia hipertroéfica)

Complejo Universitario e Glaucoma congénito y glaucoma en la infancia
Hospital Clinico San Carlos e Reconstruccién de la superficie ocular compleja.
Queratoprotesis
e Cirugia reparadora compleja de valvula mitral
e C(Cirugia reparadora del ventriculo izquierdo
e Esclerosis multiple
e Atencidn a la patologia vascular raquimedular
e Enfermedades Raras que cursan con trastornos del
movimiento
e Sarcomas y otros tumores musculo-esqueléticos en adultos
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PATOLOGIA O PROCEDIMIENTO

Hospital Universitario de La e Epilepsia refractaria
Princesa e Cirugia de los trastornos del movimiento
e Neuromodulaciéon cerebral del dolor neuropatico refractario

Hospital Infantil Universitario e Ortopedia infantil: Malformaciones congénitas (fémur corto
Nifio Jesus congénito, agenesia de tibia/peroné...); Displasias dseas
(Osteogénesis imperfecta, agriposis...) y grandes
alargamientos de miembros; Enfermedades neuromusculares
(paralisis cerebral, mielomeningocele...)
e Trasplante de progenitores hematopoyéticos alogénico
infantil

Hospital General Universitario e Tumores germinales de riesgo alto e intermedio y resistentes
Gregorio Maraiién a la quimioterapia de primera linea
e Trasplante cardiaco infantil
e Asistencia integral del neonato con cardiopatia congénita y
del nifio con cardiopatia congénita compleja
e Asistencia integral del adulto con cardiopatia congénita
e C(Cirugia reparadora compleja de valvula mitral
e Cardiopatias familiares (incluye cardiopatia hipertrofica)
e Enfermedades Raras que cursan con trastornos del
movimiento
e Sarcomas y otros tumores musculo-esqueléticos en adultos
e Tumores renales con afectacién vascular

Hospital Universitario de e Quemados criticos
Getafe

Fondo de Cohesién Sanitaria (SIFCO)

El total de solicitudes de asistencia sanitaria, efectuada a través del Sistema de Informacion del Fondo de
Cohesidn (SIFCO) para pacientes de otras comunidades auténomas, asciende en 2017 a 27.889.

El tipo de asistencia solicitada se distribuyé segun la siguiente tabla:

Ne
TIPO ASISTENCIA SOLICITUDES
SERV. REFERENCIA CSUR (Anexo Il1) 6.178
PROC. HOSPITALARIOS (Anexo ) 6.683
PROC. AMBULATORIOS (Anexo II) 13.407
OTROS NO INCLUIDOS EN FC 1.620
ESTUDIO DE MONITORIZACION 1
TOTAL 27.889

Fuente: DG Coordinacion de la Asistencia Sanitaria
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La distribuciéon por hospital se presenta en la siguiente tabla:

Ne o
HOSPITAL DE DESTINO SOLICITUDES % del total

HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ 8.496 30,46%
HOSPITAL UNIVERSITARIO 12 DE OCTUBRE 4.099 14,70%
HOSPITAL UNIVERSITARIO RAMON Y CAJAL 3.721 13,34%
HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARIO GREGORIO MARANON 3.140 11,26%
HOSPITAL INFANTIL UNIVERSITARIO NINO JESUS 2.901 10,40%
HOSPITAL UNIVERSITARIO CLINICO SAN CARLOS 2.555 9,16%
HOSPITAL UNIVERSITARIO PUERTA DE HIERRO-MAJADAHONDA 1.971 7,07%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LA PRINCESA 470 1,69%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GETAFE 306 1,10%
HOSPITAL UNIVERSITARIO FUNDACION ALCORCON 51 0,18%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE FUENLABRADA 49 0,18%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE TORREJON DE ARDOZ 46 0,16%
HOSPITAL UNIVERSITARIO INFANTA SOFIA 22 0,08%
HOSPITAL UNIVERSITARIO SEVERO OCHOA 19 0,07%
HOSPITAL UNIVERSITARIO PRINCIPE DE ASTURIAS 13 0,05%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE MOSTOLES 10 0,04%
HOSPITAL UNIVERSITARIO INFANTA LEONOR 8 0,03%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL TAJO 5 0,02%
HOSPITAL UNIVERSITARIO INFANTA CRISTINA 3 0,01%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL HENARES 2 0,01%
HOSPITAL UNIVERSITARIO DEL SURESTE 1 0,00%
HOSPITAL DE EL ESCORIAL 1 0,00%
TOTAL SOLICITUDES 27.889 100,00%
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CUIDADOS

Las lineas maestras del Servicio Madrilefio de Salud materia de cuidados son las siguientes:

e Definir las estrategias de cuidados de enfermeria en los diferentes recursos del Servicio
Madrilefio de Salud.

e Facilitar la implantacién y el funcionamiento de los procesos asistenciales de cuidados y su
evaluacion.

e Establecer las vias de cooperacién y coordinacion necesarias para garantizar la continuidad de
cuidados entre ambitos asistenciales.

e Coordinar la normalizacidn de la practica asistencial para disminuir su variabilidad.

e Constituirse como instrumento de andlisis de calidad y mejora permanente.

El marco conceptual en el que se basa consiste en apostar por un liderazgo centrado en los profesionales,
facilitar vias para el conocimiento enfermero compartido, e instaurar la continuidad asistencial socio
sanitaria, impulsando estrategias de comunicacién y mejora entre niveles asistenciales y su difusidn en
diversas plataformas profesionales.

Todo ello para contribuir a alcanzar los objetivos asistenciales que persigue la sanidad madrilefia, basada
en los principios de accesibilidad y participacion de todos los madrilefios, la racionalizacidon de procesos y
procedimientos, con las correspondientes mejoras en la eficiencia y equidad del sistema.

Lineas de trabajo:

¢ Recogida de datos sobre sistema de triaje pediatrico en los hospitales con urgencias pediatricas de la
Comunidad de Madrid

e Seguimiento de resultados del Manchester del afio 2016 en los hospitales con urgencias de adultos.
(enero 2017) y recogida de informacidn sobre situacién actual de la aplicacién.

e Registro de existencia consultas monogréficas de enfermeria de hospitales de la Comunidad de
Madrid incluidas en cartera de servicios y registradas en admision.

* Definicion de los indicadores del Contrato de Gestion 2017.

* Seguimiento mensual de los Indicadores del Contrato de Gestién de los hospitales.

e Analisis de resultados del corte transversal de los Informes de Cuidados de Enfermeria por hospital,
de los items minimos establecidos, basados en el Real Decreto 1093/2010 de 3 de septiembre, por el
gue se aprueba el conjunto minimo de los datos de los informes clinicos en el Sistema Nacional de
Salud.

e Seguimiento implantacién de 11 protocolos Convenio CODEM-Servicio Madrilefio de Salud a través
de corte transversal en noviembre.

e Recogida de datos sobre unidades hospitalarias con atencion competencial de especialistas de
Enfermeria de Salud Mental, Pediatria y Geriatria.

e Seguimiento de corte de libres acumulados por profesionales de los hospitales a 31 de diciembre de
2017.

* Recogida de datos sobre la informacion y documentacion que se facilita a los padres tras el parto y
recopilacion de informacion acerca de existencia de protocolos para la coordinacién entre Atencion
Hospitalaria y Primaria en relacidon con la continuidad de cuidados de nifios y adolescentes, para
poder realizar las actividades dentro del Plan de Humanizacién de la Asistencia.
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Grupos de trabajo constituidos:

Coordinacion del Grupo Planes de Cuidados para la creacién de un mapa de macro procesos que de
paso a planes de cuidados estandarizados aplicables a toda la Comunidad de Madrid.
Coordinacion del grupo de matronas en el CODEM para elaborar el protocolo de normalizacién de la
asistencia del embarazo, parto y puerperio de bajo riesgo.
Grupo para la mejora y normalizacion de la herramienta SELENE, con la constitucién de tres
subgrupos:

= |ndicadores

= Registros

= Funcionalidad.
Grupo Director de Enfermeria HCIS para la mejora y normalizacion de la herramienta HCIS, y
constitucién de tres subgrupos:

= |ndicadores

= Valoracion

» Informe de Cuidados de Enfermeria.
Grupo de trabajo red de referentes para seguimiento del triaje Manchester y elaboracién de
Recomendaciones.
Grupo de trabajo para la unificacidn de los registros de las Enfermeras de Continuidad Asistencial.
Grupo para la creacion de la red formal de comunicacidn entre Enfermeras de Continuidad
Asistencial (ECAs)
Grupo creacion de circuitos de comunicacién entre ECAs de Salud Mental.
Grupo ECAs de pediatria.
Grupo de enfermeros/as en seguridad del paciente.

Instauraciones:

Implantacion el 1 de febrero en los hospitales de los 11 protocolos elaborados dentro del convenio
de colaboracién entre la Comunidad de Madrid y el CODEM.

Implantacion Planes de Cuidados Estandarizados.

Unificacion de la denominacién del “Informe de Cuidados de Enfermeria” en la Comunidad de
Madrid.

***** **

Comunidad
de Madrid
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CONTINUIDAD ASISTENCIAL

La continuidad asistencial impulsa un modelo de atencidn centrado en la persona mediante acciones que
refuerzan la coordinacion y el compromiso entre los diferentes dmbitos sanitarios, adaptando la atenciéon a
las necesidades del paciente en cada momento, a sus expectativas, experiencia y etapa vital, como eje en
torno al cual los profesionales coordinan sus actividades e intervenciones.

Durante el afo 2017, se han desarrollado las siguientes lineas de trabajo:

- Constitucion y consolidacidn de la estructura organizativa de Continuidad Asistencial.

- Liderazgo, coordinacién y seguimiento de la implementacion de la Estrategia de atencidn a pacientes
con enfermedades crénicas de la Comunidad de Madrid.

- Disefio, desarrollo e implantacion de rutas y procesos asistenciales integrados (PAls).

- Normalizacidn y accesibilidad de la informacién asistencial de forma que los diferentes profesionales
gue atienden a un paciente dispongan de la informacién social y sanitaria necesaria para la correcta
atencién del mismo.

- Impulso de una gestion integrada de las transiciones asistenciales y de la peticién de pruebas
diagndsticas.

- Participacion activa en los diferentes planes estratégicos de la Comunidad de Madrid relacionados
con la continuidad asistencial.

- Disefio y ejecucién de actividades orientadas a la formacion e investigacion.

- Acciones de continuidad asistencial en el ambito social.

Consolidacion de la estructura organizativa

Las comisiones de seguimiento entre ambitos asistenciales, como drganos estructurados especificos
liderados por los Directores de Continuidad Asistencial, impulsan nuevos proyectos, acciones de mejora y la
comunicacion entre los profesionales de diferentes ambitos.

Con el desarrollo de la estrategia de atencidn a pacientes con enfermedades crdnicas en la Comunidad de
Madrid y la implantacién del proceso asistencial integrado del paciente crénico complejo (PAl PCC) se
establece la necesidad de constituir una nueva comisién: la Comision de coordinacién y seguimiento de la
implantacion de procesos asistenciales integrados.

En la siguiente tabla se refleja el porcentaje de hospitales, en la figura del Director de Continuidad

Asistencial, con participacion activa a lo largo de este afio en las diferentes comisiones y el n2 de reuniones
llevadas a cabo.

Porcentaje de hospitales (DCA) N2 reuniones

Comision de Continuidad Asistencial. 81% 59
Comision de Sector Asistencial Atencion Primaria
., . . 70% 56
Atencidn Hospitalaria.
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Comision de coordinacion asistencial de cuidados. 81% 77
Comision de coordinacion asistencial en
. 81% 80
farmacoterapia.
Comision de coordinacidn y seguimiento de la
yseg 100% 91

implantacién de procesos asistenciales integrados.

Dentro de la Coordinacion Asistencial en Farmacoterapia, en el afilo 2017 el 63 % de los hospitales ha
trabajado en la revision de 47 protocolos y el 78 % ha puesto en marcha 62 lineas de trabajo.

% HOSPITALES
INDICADOR
Nivel | Nivel Il Nivel Il
Protocolos revisados en 2017 50% 62% 75%
Lineas de trabajo propuestas durante 2017 67% 77% 87,5%

Liderazgo, coordinacion y seguimiento de la implementacion de la Estrategia de Atencion a
Pacientes con Enfermedades Cronicas de la Comunidad de Madrid

La Estrategia de Atencidn a Personas con Enfermedades Crénicas en la Comunidad de Madrid impulsa la
implantacion de un modelo de atencién basado en procesos asistenciales integrados, con la misién de situar
a los pacientes en el centro del proceso. La continuidad de estos proyectos ha sido seguida por el Grupo
Director de la Estrategia.

El primer proyecto, llave para el posterior desarrollo e implementacién de los demas, es la estratificacion de
la poblacion. Ademas del nivel de riesgo establecido por la herramienta de estratificacion poblacional
(GMA), en este afio 2017 los profesionales sanitarios han comenzado a incluir la visién clinica identificando
las necesidades reales de cada persona estableciendo un nivel de intervencidn bajo, medio o alto segun el
plan de actuacidn que se vaya a poner en marcha. Asi sabemos que, a finales de 2017, se habian identificado
9.000 pacientes con nivel de intervencion alto, 97.718 con nivel de intervenciéon medio y 226.435 con nivel
de intervencion bajo.

Para atender a los pacientes cronicos mas complejos y de mayor fragilidad, se ha implantado en los 429
centros de salud (CS) y consultorios locales y sus 26 hospitales de referencia el Proceso Asistencial
Integrado del paciente crénico complejo (PAIPCC). Este proceso define: las intervenciones que deben
recibir estos pacientes, quién es el responsable ultimo de la realizacién de las mismas, cudando deben
realizarse y cual es el dmbito asistencial mas indicado para hacerlo, con criterios de calidad cientifico-
técnica, seguridad, efectividad y eficiencia.

Con el objetivo de monitorizar su puesta en marcha y desarrollo, se creé un Grupo Director central que
planificd la difusidon e implantacidén en los centros de salud y hospitales a través de la constitucion de un
grupo director local, por cada hospital y sus centros de salud de referencia, liderado por el Director de
Continuidad Asistencial junto con profesionales del Area de Cronicidad y compuestos por profesionales
directivos de Atencidn Primaria, médico y enfermera/o de Atencidn Primaria, especialista de referencia y
enfermera de continuidad asistencial de Atencién Hospitalaria, farmacéutico y trabajadora social de
Atencidn Primaria y Atencidn Hospitalaria, sistemas de informacién y admisién.

* ok ok ok .. e~
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Las funciones de estos grupos fueron:

e Adaptacién del proceso asistencial integrado a su dambito (identificacion de referentes y funciones,
canales de comunicacidn, y adaptacién de los circuitos).

e Apoyo a la difusidn y formacion.

e Impulso y seguimiento de la implantacion, identificacion de dreas de mejora y puesta en marcha.

Se desarrollé un plan docente (ver apartado de “Disefio y ejecucion de actividades orientadas a la formacion
e investigacién) con formacién especifica para los GDL y los profesionales.

Disefio, desarrollo e implantacién de rutas y procesos asistenciales integrados (PAIS)

En 2017 se han trabajado otros procesos enmarcados en el abordaje de las patologias de mayor impacto
priorizadas en la Estrategia de atencion a pacientes con enfermedades crénicas:

e Se ha disefiado y difundido a los equipos directivos de todos los ambitos el PAI de atencién al paciente
con EPOC del que podemos destacar:

O Se inicia ante la sospecha de EPOC con un enfoque proactivo y conlleva una valoracién
multidimensional y la asignacién por parte del clinico del nivel de intervencion (NI) a cada
paciente.

O Este NI determina el plan asistencial que integra las intervenciones de capacitacion para el
autocuidado, entre las que se encuentra el proyecto educativo estructurado para personas
con EPOC, y sus cuidadores y los objetivos asistenciales consensuados.

e Se ha avanzado en la elaboracién del PAI de atencion al paciente con insuficiencia cardiaca disefiando
la ruta asistencial de este proceso y el proyecto educativo estructurado para pacientes con insuficiencia
cardiaca y personas cuidadoras.

En el marco del desarrollo de la linea 3 de la estrategia de atencidn de pacientes con enfermedades crénicas
de la Comunidad de Madrid, Atencién Primaria ha difundido la adaptacion de la Cartera de Servicios
Estandarizados de Atencién Primaria de la Comunidad de Madrid a los distintos niveles de intervencion
asignados a los pacientes croénicos.

En 2017 se han consensuado las funciones a desempefiar por los diferentes roles definidos en la estrategia
de atencidn a pacientes con enfermedades crénicas en la Comunidad de Madrid.

Durante este afio se ha continuado con la capacitacién de los profesionales de enfermeria para el
desempefio del rol de la enfermera educadora/entrenadora en autocuidado con su difusion en los centros
de salud y con el desarrollo de talleres formativos.

Normalizacion y accesibilidad de la informacion asistencial

Se ha trabajado en la normalizacién e implementacidn del proyecto de integracién de los informes de alta
hospitalaria y de urgencias asi como los informes de cuidados de enfermeria (“Informes Externos”) del
paciente en la historia clinica electrénica de Atencién Primaria (AP Madrid) por via telematica, habiéndose
desarrollado ya en 25 hospitales.

* ok ok ok .. e~
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Impulso de una gestién integrada de las transiciones asistenciales y de la peticion de
pruebas diagnésticas.

Los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud cumplen el objetivo de seguimiento de los circuitos
preferentes de valoracién previa por un especialista (VPE) o sospecha de malignidad (SM), orientados a
agilizar la atencidn y mejorar la seguridad de los pacientes, garantizando que son evaluados en los plazos
establecidos

Ademas, todos los hospitales cuentan con la figura del especialista consultor para atencién primaria, siendo
cada vez mas numerosas las especialidades que se incorporan como consultores.

N2 DE HOSPITALES CON ESPECIALISTA CONSULTOR POR ESPECIALIDAD

NEUROCIRUGIA INFAN Z
ONCOLOGIA MEDICA INFANTIL 4
CIRUGIA ADULTOS
CIRUGIA PLASTICA Y REPARADORA
CIRUGIA PEDIATRICA GENERAL

o @ o o

CIRUGIA MAXILOFACIAL
ANGIOLOGIA Y CIRUGIA VASCULAR 8
HEMATOLOGIA INFANTIL 11
REHAB. INFANTIL 12
PSICOLOGIA CLINICA 13
UNIDAD DEL DOLOR 15
CIRUGIA GENERAL Y AP 16
UROLOGIA 16
ORL 16
OFTALMOLOGIA
ALERGOLOGIA
GERIATRIA 19
NEFROLOGIA 19
TRAUMATOLOGIA 19
HEMATOLOGIA ADULTOS
OBSTETRICIA
REHABILITACION ADULTOS
PSIQUIATRIA
GINECOLOGIA
PEDIATRIA
DERMATOLOGIA
NEUMOLOGIA
NEUROLOGIA
REUMATOLOGIA 24

AP. DIGESTIVO 24

ENDOCRINCLOGIA
MEDICINA INTERNA

CARDIOLOGIA 27

Participacién activa en los diferentes planes estratégicos de la Comunidad de Madrid
relacionados con la continuidad asistencial.

La estructura organizativa de Continuidad Asistencial participa activamente en diferentes planes
estratégicos del Servicio Madrilefio de Salud en sus distintas fases de elaboracién, coordinacion,
implantacién, seguimiento y/o evaluacion, destacando de forma especifica su participacion como
responsable de la coordinacién y seguimiento del Plan Estratégico en EPOC de la Comunidad de Madrid.
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Disefio y ejecucion de actividades orientadas a la formacion e investigacion
Entre las actividades formativas orientadas a la cronicidad y a la continuidad asistencial, destacan:

- Se ha elaborado un plan formativo para la difusién e implantacion del PAIPCC que incluye la
formacion:

0 Grupos directores locales de la implantacidn del PAI: 26 sesiones formativas de 3 horas de
duracién.

0 Formacién de formadores para los profesionales referentes de la implantacion del proceso
en los centros de salud: 26 sesiones formativas de 6 horas de duracién con la participacion
de referentes de hospital, sistemas de informacion de AP, y farmacéuticos. 712
profesionales formados.

0 Formacién de los profesionales de los centros de salud. 195 sesiones realizadas por los
profesionales referentes de cada centro con apoyo de miembros del GDL: 4.305
profesionales asisten a estas sesiones.

0 Formacién de los profesionales de Atencidn Hospitalaria con apoyo de los referentes y
farmacéuticos del hospital con 25 sesiones de 1 a 3 horas de duracién.

- A su vez, se han desarrollado 8 talleres de formacidon de 6 horas de duracién dirigidos a los
profesionales de los centros de salud, con un total de 250 asistentes.

- Se han desarrollado junto con la Gerencia Asistencial de Atencion Primaria 7 talleres de presentacion
del documento que define el rol de la enfermera educadora/entrenadora en autocuidado, con un
total de 168 asistentes.

- El nimero de intervenciones de formacién conjunta Atencidn Primaria - Atencién Hospitalaria
asciende a 1.018. En la tabla siguiente se describen el tipo de intervenciones formativas realizadas,
las horas invertidas en la formacion y el numero de profesionales que han asistido a las mismas.

Tipo de intervencion Numero de Horas impartidas N2 de profesionales
formativa intervenciones que asisten
Sesiones formativas 797 1.035 8.188
Jornadas 102 667 4.627
Cursos 119 1.270 2.332
R Servicio Madrilefio de Salud
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FORMACION COMJUNTA ENTRE ATENCION PRIMARIA ¥ HOSPITALARIA

Durante el mes de octubre se ha realizado el Il Encuentro en Continuidad Asistencial bajo el lema
“Comunicar, compartir, integrar" que contd con la participacién de 350 asistentes. En las mesas de
exposiciéon de comunicaciones “Generando ideas” y “Evaluando resultados”, se presentaron trece
experiencias desarrolladas en el campo de la continuidad y coordinacién asistencial, de las 89 experiencias
enviadas.

Ademas, se han realizado numerosas actividades orientadas a la investigacidn en continuidad asistencial.

ACTIVIDAD TOTAL

Comunicaciones a congresos 150
Publicaciones en revistas cientificas 23
Proyectos de investigacion en curso en 2016 30

Este afio se ha creado en la intranet corporativa salud@ un espacio especifico de “Continuidad Asistencial”
dentro del espacio de “Asistencia Sanitaria”. Las visitas al drea de cronicidad en el afio 2017 han sido 10.562.

Se ha continuado con la publicacion periddica de CRONI.net, boletin electrénico dirigido a los profesionales
sanitarios, en el que se recogen las novedades y las noticias de interés relacionadas con esta tematica. En
2017 se han publicado 5 nuevos nimeros en los que se han abordado temas tan relevantes como:

e El enfoque de la multimorbilidad en la atencidn a los pacientes con enfermedades crénicas.
e Larehabilitacidn respiratoria en pacientes con EPOC.

e Mejorando la seguridad del uso de los medicamentos: revisién de la medicacién.

xok* Servicio Madrilefio de Salud
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e Mejorando la seguridad del uso de los medicamentos: conciliacidn de la medicacidn.

e Rehabilitacion cardiaca.

Actualmente, hay casi 2.000 profesionales suscritos al boletin, de 15 comunidades auténomas.

Con el objetivo de difundir entre los profesionales las experiencias y buenas practicas puestas en marcha en
toda la organizacion relacionadas con la gestion compartida de la cronicidad y en general con la continuidad
asistencial, se ha habilitado en el espacio web de cronicidad de la intranet Salud@ el banco de proyectos
ContinlAs que permite a los profesionales conocer las iniciativas generadas en cada ambito local, compartir
la experiencia y fomentar el desarrollo bottom-up de proyectos y buenas practicas de especial valor.
Actualmente se pueden consultar 189 iniciativas. La herramienta ha contado con 1.758 visitas, siendo el
proyecto mas consultado el titulado “Implantacién de una consulta de continuidad de cuidados de
enfermeria”

MN® de proyectos por Elemento Principal

33

11

48

s7

Pacente active Canales ge Informacion ¥ comunicacion
8 Continuidad de cuidados de pacientes ¥ cuidadores  # Condliacidn de |a medicacion
® Rutas [ Procesos asistenciales integrados ¥ Continuidad / coordinacidn socosanitaria

Acciones de continuidad asistencial en el &mbito social

En cuanto a las acciones de continuidad asistencial en el dmbito social, son 21 los hospitales con alguna
actuacién, para un total de 190 intervenciones.

% HOSPITALES

INDICADOR Nivel | Nivel Il Nivel Ill

Hospitales con acciones de continuidad asistencial en el &mbito social 67% 77% 75%
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CALIDAD ASISTENCIAL

La calidad constituye un eje transversal de las distintas actuaciones en el Servicio Madrilefio de Salud, que
incide en elementos tales como la mejora de la calidad percibida, la seguridad del paciente, la medicién de
resultados y la excelencia a través del impulso de modelos de gestion de calidad.

Calidad percibida

La medicion sistematica de la opinidn de los pacientes se realiza de forma centralizada en atencion primaria,
hospitales y SUMMA 112 y como parte de un ciclo de mejora continua, se impulsan acciones derivadas de
los resultados de estas encuestas. Por otra parte, se continda con el seguimiento de las actividades e
impulso de los Comités de Calidad Percibida constituidos en todas las gerencias.

Se han realizado un total de 46.510 encuestas en los siguientes segmentos: atencidén primaria, consultas
externas hospitalarias, cirugia ambulatoria, hospitalizacion, urgencias hospitalarias y SUMMA 112.

El nimero de entrevistas por segmento ha sido:

Segmentos analizados Entrevistas realizadas

Atencidn Primaria 26.462

Atencién Hospitalaria 18.998
Consultas externas hospitalarias 4.669
Cirugia ambulatoria 4.669
Hospitalizacion 5.313
Urgencias hospitalarias 4.347

SUMMA 112 1.050
Unidad de Atencién Domiciliaria 350
Vehiculos de Intervencion Rapida 350
UVI mévil 350

Algunos de los principales resultados se describen a continuacion:

Satisfaccion global con la atencidn prestada % ‘
Atencién Primaria 90,5%
Atencion Hospitalaria (indice de satisfaccion global*) 89,1%
Consultas externas hospitalarias 89,5%
Cirugia ambulatoria 93,4%
Hospitalizacion 92,1%
Urgencias hospitalarias 81,6%
SUMMA 112 (indice de satisfaccién global**) 91,0%
it Servicio Madrilefio de Salud
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Unidad de Atencidon Domiciliaria 90,3%
Vehiculos de Intervencidn Rapida 90,3%
UVI movil 92,5%

Recomendacion del servicio a sus amigos y familiares

Atencién Primaria 95,4%
Atencion Hospitalaria (indice recomendacion global***) 94,3%
Consultas externas hospitalarias 95,1%
Cirugia ambulatoria 96,6%
Hospitalizacidn 94,6%
Urgencias hospitalarias 90,7%

Respuestas vdlidas excluyendo Ns/Nc

*ISG: media satisfaccion en consultas externas, cirugia ambulatoria, hospitalizacion y urgencias
**ISG: media satisfaccion de los 3 dispositivos del SUMMA 112: UAD, VIR y UVI movil

***IRG: media recomendacion en consultas externas, cirugia ambulatoria, hospitalizacién y urgencias

Derivado de los resultados de la encuesta del aifo anterior, los hospitales han implantado 187 acciones de
mejora, que se complementan, a su vez, con 203 lineas de actuacion llevadas a cabo por los Comités de
Calidad Percibida existentes en todas las gerencias.

En el caso de Atencion Primaria, el 99,2% de los centros han presentado los resultados de la encuesta de
satisfaccién en sesién en el propio centro y el 99,6% de los centros de salud han implantado al menos una
accion de mejora consecutiva a la encuesta de satisfaccion.

El SUMMA 112 ha implantado 3 acciones de mejora derivadas de la encuesta, que se complementan a su vez
con 4 lineas de actuacidn llevadas a cabo por el Comité de Calidad Percibida.
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Indicadores de Calidad

Como herramienta basica para articular las actuaciones de calidad, se establecen cada afio objetivos de
calidad institucionales, tanto en hospitales como en atencién primariay SUMMA 112.

A continuacién se presenta la tabla con los resultados globales de los indicadores de calidad de este
ejercicio correspondientes a los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud.

HOSPITALES: RESULTADOS DE OBJETIVOS DE CALIDAD

Objetivo 1: Desplegar la seguridad del paciente en la organizacion:
Indicadores:

1.1. Implantacidon de objetivos de seguridad del paciente en cada centro (N2 de objetivos

establecidos) 10 (total=352)

1.2. Despliegue de los objetivos de seguridad del paciente en los servicios/unidades (% de

. . e . . 94,4%
servicios o unidades con al menos 2 objetivos de seguridad del paciente) ?

1.3. Participacion activa de directivos en reuniones o visitas a las unidades: "rondas de

seguridad” (N2 de rondas de seguridad) 6 (total=213)

1.4. Implantacién de CISEMadrid en los centros (Sistema comun de notificacion de incidentes de
seguridad y errores de medicacion):

e N2de centros implantado 28
e N2 de centros con implantacidn parcial 4
e N2de centros no implantado 2
Objetivo 2: Impulsar prdcticas seguras
Indicadores:

2.1. Prevencion de las infecciones relacionadas con la atencién sanitaria y del desarrollo de
microorganismos multirresistentes en pacientes criticos (UCI) (casos por 1000 dias)

e Densidad de incidencia de neumonia asociada a ventilacion mecanica 3,66
e Densidad de incidencia de bacteriemias relacionadas con catéter venoso central 1,84
e Tasa de bacterias multirresistentes 2,66

2.2. Desarrollo de actuaciones para mejorar la higiene de manos (N2 de actuaciones

desarrolladas) 4 (total: 143)

2.3. Desarrollo de seguridad en el paciente quirudrgico (cirugia segura LVQ e 1QZ)

e Nombramiento de responsables (porcentaje de hospitales) 97%
e % deimplantacion del listado de verificacidn quirdrgica (LVQ) 94,6%
e Adherencia a las medidas del proyecto Infeccién Quirurgica Zero (1QZ)
0 Adecuacion de la profilaxis antibidtica 100%
0 Pincelado con clorhexidina alcohélica al 2% 82%
0 Eliminacién correcta del vello 86%
Objetivo 3: Revisar y mejorar los resultados clave de la organizacion
Indicadores:
3.1.- Revisiéon del Observatorio de Resultados (Responsable nombrado e Informe de revisién) 97%
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HOSPITALES: RESULTADOS DE OBJETIVOS DE CALIDAD

Objetivo 4: Mejorar la calidad percibida

Indicadores:
4.1. Grado de satisfaccion global de los usuarios con la atencidn recibida (% de pacientes
satisfechos y muy satisfechos con el conjunto de la atencién recibida en los segmentos 89,1%

estudiados)

4.2. Implantacion de acciones de mejora en las areas priorizadas segin encuesta de

total=187
satisfaccion 2016 (N2 de acciones implantadas) 6 (total=187)

4.3. Desarrollo de lineas de actuacién del Comité de Calidad Percibida (N2 de lineas de actuacién
puestas en marcha)

Objetivo 5: Desarrollar la gestion de calidad

6 (total=203)

Indicadores:
5.1. Consolidacion de la cultura de la excelencia y la aplicacidon del Modelo EFQM (% de centros 949%
que han realizado la planificacion y/o realizacién de la autoevaluacién) °
5.2 Desarrollo de actuaciones para la implantacién, verificacién y mantenimiento de sistemas de
gestién ambiental:
5.2.1. Hospitales no certificados en proceso de implantacion del sistema 14
5.2.2. Hospitales certificados 20
5.2.3. Monitorizacién de indicadores de gestién ambiental 100%
5.3. Promocidén de la Responsabilidad Social Sociosanitaria (% de centros que han designado 979%
(o]

responsable y elaborado un plan de accion)

Objetivo 6: Optimizar la atencion al dolor

Indicadores:

6.1. Implantacién en los servicios/unidades de las escalas de valoracién del dolor (% de servicios

. . : : L 94,5%
clinicos o unidades que tienen implantadas escalas de valoracién del dolor) ’

6.2. Desarrollo de lineas de actuacion Comités de Atencidon al Dolor (N2 de lineas de actuacion

6 (total: 183)
puestas en marcha)
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Por lo que se refiere a los centros de salud de Atencién Primaria del Servicio Madrilefio de Salud, los

resultados globales de los indicadores de calidad de este ejercicio son:

ATENCION PRIMARIA: RESULTADOS DE OBJETIVOS DE CALIDAD

1.- Desplegar la seguridad del paciente en la organizacion:
Indicadores:

% de Centros de salud que han desarrollado al menos 3 actuaciones para el despliegue de la

seguridad del paciente, de entre las siguientes: sesiones formativas, sesiones de analisis de 92,75%
incidentes y acciones de mejora de seguridad

% de centros de salud con responsables de seguridad de paciente nombrados 100%
N2 de rondas de seguridad realizadas 62

2.- Mejorar la calidad percibida

Indicadores:

Indicadores:

Grado de satisfaccion global de los usuarios con la atencién recibida (encuesta 2017) 90,5%
% de centros de salud con presentacién de los resultados de la encuesta satisfaccion 2016 99,2%
% de centros de salud con al menos 1 accion de mejora derivada de la encuesta 2016 99,6%

3.- Revisar y mejorar los resultados clave de la organizacion

% de Direcciones Asistenciales que han nombrado un responsable y realizado informe de
revision del Observatorio de Resultados

86%

4.- Desarrollar la gestion de calidad y optimizar la atencion al dolor

(Nombramiento de un responsable y elaboracidn de un plan)

Indicadores:

Indicadores:

Realizacién de la autoevaluacién EFQM con participacion de las Direcciones Asistenciales Si

% de Direcciones Asistenciales con desarrollo de actuaciones de gestién ambiental (entre ellas, 43%
nombramiento de responsable por DA y centro de salud) 0
Desarrollo de actuaciones de promocion de la Responsabilidad Social Sociosanitaria (RSS) No

5.- Optimizar la atencion al dolor

% de centros de salud que han nombrado responsable y realizado al menos 1 sesién sobre
atencién al dolor

Desarrollo de 4 actuaciones para mejorar la atencion al dolor en cada Direccién Asistencial

97%

Si

*
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A continuacion se presenta la tabla con los resultados globales de los indicadores de calidad
correspondientes a los la gerencia del SUMMA 112:

SUMMA 112 RESULTADOS DE OBJETIVOS DE CALIDAD

1.- Desplegar la seguridad del paciente en la organizacion:

Indicadores:

Implantacién de objetivos de seguridad del paciente (SP) en la Gerencia (N2 de objetivos 12
establecidos)

Promocidn de la seguridad clinica en las Unidades Funcionales (UF) (% de Unidades funcionales 85%
en las que se celebran reuniones o sesiones SP con participacién de responsable) 0
N2 de rondas de seguridad realizadas en las Unidades funcionales 26
Desarrollo de actuaciones para mejorar la higiene de manos siendo una de ellas sobre 4
evaluacién de cumplimiento de HM ( n2 de planes de mejora implantados)

2.- Mejorar la calidad percibida
Indicadores:

Implantacién de acciones de mejora en las dreas priorizadas segun el resultado de la encuesta
de satisfaccion de usuarios 2016 (N2 de acciones implantadas)

Desarrollo por el Comité de Calidad de lineas de actuacién relacionadas con calidad percibida
(N2 de lineas de actuacion puestas en marcha)

3.- Desarrollar la gestion de calidad y optimizar la atencion al dolor
Indicadores:

Desarrollo de planes de accién tras la autoevaluaciéon EFQM Si

Desarrollo de actuaciones para la implantacion del Sistema de  Gestién Ambiental

(Implantacién del SGA) En proceso

Promocidn de Responsabilidad Social Sociosanitaria (RSS) (Nombramiento de un responsable y
elaboracién de un plan)

4.- Optimizar la atencion al dolor

Indicadores:

Desarrollo de lineas de actuacién Grupo de Atencidn al Dolor (N2 de lineas de actuacidén puestas
en marcha)

Seguridad del Paciente

Anualmente, el Observatorio Regional de Seguridad del Paciente, constituido en 2004, elabora la Memoria
de Actuaciones de Seguridad del Paciente. En ella se recogen las actuaciones de las unidades directivas, asi
como las de las 42 Unidades Funcionales de Gestién de Riesgos de los centros sanitarios y la evaluacién de
los objetivos institucionales de seguridad del paciente.
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A través de la Estrategia de Seguridad del Paciente 2015-2020, las unidades directivas de la Consejeria de
Sanidad despliegan 23 lineas de actuacién en toda la organizacidon. En 2017, se han desarrollado 247
actuaciones por parte de 13 unidades directivas.

La actividad de las Unidades Funcionales de Gestidn de Riesgos se recoge en la siguiente tabla:

Hospitales Primaria SUMMA 112 TOTAL

Numero de Unidades Funcionales 34 7 1 42
Nu.mero de mu.ambros gue componen las 629 87 36 255
Unidades Funcionales

Numero de incidentes identificados 17.919 3.003 83 21.005
Numero de incidentes analizados 13.876 2.595 83 16.554
Numero de recomendaciones y practicas 2216 5 648 17 9.881

seguras propuestas*®

Fuente: informe de actividad 2017 de Unidades Funcionales de Gestion de Riesgos

* Incluye recomendaciones de seguridad local (medidas correctoras) + recomendaciones de seguridad generalizables + prdcticas
seguras

Entre las actuaciones de la estrategia destacamos la implantacién, en un 82% de los hospitales de forma
avanzada y en un 12% de forma parcial, de CISEMadrid, sistema electrénico de notificacién integrado de la
Consejeria de Sanidad.

Otra actuacion relevante derivada del despliegue de la Estrategia de Seguridad del Paciente 2015-2020 es la
Biblioteca Breve de Seguridad del Paciente, un conjunto de referencias bibliograficas de calidad en
distintos ambitos de la seguridad del paciente dirigida a profesionales y ciudadanos, que puede consultarse
tanto en la intranet corporativa como en el Portal Salud de Internet.

En relacion a la formacion en seguridad del paciente, dirigida a profesionales del Servicio Madrilefio de
Salud, se han desarrollado de forma centralizada 11 acciones formativas (4 de ellas cursos on line y 6 con
metodologia de simulacidn), con un total de 459 alumnos formados. Igualmente, se ha completado el
disefio del curso on line “Seguridad del Paciente para directivos”, cuya primera edicion sera impartida en
2018.

Estrategia de Seguridad en el uso de los medicamentos

A lo largo del afio se ha continuado fomentando la notificacion de los errores de medicacion (EM), con un
total de 5.806 errores notificados. Con respecto al afio 2016, se ha producido un aumento del 56,18% del
26,91% y del 20% en el nimero de notificaciones registradas en el Portal de Uso Seguro de Medicamentos
por parte de la Red de Farmacias Centinela, de las residencias de mayores y de la Seccién de Medicamentos
Extranjeros respectivamente. Por el contrario, se ha producido una disminucién del 16,89% y del 13,04%
en el numero de notificaciones registradas por parte de las Unidades Funcionales de Atencion Especializada
(UFGR-AE) y de las Unidades Funcionales de Atencién Primaria (UFGR-AP) con respecto al afio 2016.

La participacién en el Programa de Notificacion de Errores de Medicacion asciende a un 57,29% en el
ambito hospitalario y a un 32,85 % en el ambito de Atencidn Primaria. La Red de Farmacias Centinela, las
residencias de mayores y la Seccién de Medicamentos Extranjeros han participado en el 4,79%, 4,87% y el
0,21% de los casos respectivamente.
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Como consecuencia del andlisis interno de los errores de medicacion, se realizaron diferentes actividades
encaminadas a mejorar la seguridad en el uso de los medicamentos y minimizar la posibilidad de que se
vuelvan a producir dichos errores.

Actividades realizadas

1.- Se han evaluado de forma individual 977 errores (16,8% del total) Supone un incremento del 10,52%
respecto al afo anterior. Las actuaciones realizadas han sido:

Remisién a la Subdirecciéon General de Inspeccién y Ordenacién Farmacéutica, Area de Control

Farmacéutico de:

0 82 incidentes para investigaciéon, por posibles problemas relacionados con la calidad del
medicamento.

0 128 incidentes relacionados con el suministro de los medicamentos por la posibilidad de que
pudieran originar alguna laguna terapéutica.

Remision al Centro de Farmacovigilancia (CFV) de la Comunidad de Madrid de 229 notificaciones sobre

errores de medicacién con consecuencias de daio al paciente, al ser consideradas reacciones adversas

a los medicamentos.

Remisién al Area de Sistemas de Informacién de la Subdireccién General de Farmacia y Productos

Sanitarios, de 33 notificaciones relacionadas con posibles problemas en las bases de datos de los

medicamentos que pueden dar lugar a errores de medicacidn.

Revisién de 509 notificaciones derivadas de los problemas en la interpretacidon de la prescripcién por

ser ambigua, ilegible o por el uso de abreviaturas.

Remisién a la Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios de 14 notificaciones con

propuestas de cambio para mejorar las presentaciones de los medicamentos que mejoran la seguridad

en la utilizacién de los medicamentos por los pacientes o en la administracién por los profesionales

sanitarios.

2.- Se han elaborado y publicado diferentes boletines para fomentar el uso seguro de medicamentos que

estdn recopilados en la web del Portal de Uso Seguro de Medicamentos:

****i: **
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- 20 boletines de recomendaciones a los profesionales para fomentar el uso seguro de los medicamentos

relacionados con:

O Errores de medicacién con ciertos medicamentos o grupos de medicamentos que han originado
dafio o pueden llegar a producir dafio al paciente (n=9)

O Errores de medicacién segun diferentes causas o segun la etapa donde se originé el error (n=7)
O Interacciones de medicamentos potencialmente graves (n=4)

12 boletines para Atencion Hospitalaria de analisis de las notificaciones procedentes de este dmbito
asistencial y destinado a ese dmbito asistencial donde se aporta informacidn mensual sobre el nimero
de notificaciones comunicadas en el mes y su participacidn respecto al total asi como el andlisis de las
mismas segun el origen del error, la evolucién de las notificaciones con origen la prescripcion, la
clasificacion segun la persona que los descubre, seglin el tipo de error, segin la causa y las
consecuencias para el paciente. Se incluye especificamente informacién sobre el n? de los EM con
medicamentos de alto riesgo asi como los EM notificados en nifios y en ancianos.

12 boletines para Atencidon Primaria de andlisis de las notificaciones procedentes de este ambito
asistencial y destinado a ese dmbito asistencial donde se aporta informacidn mensual sobre el nimero
de notificaciones comunicadas en el mes y su participacion respecto al total asi como el analisis de las
mismas segun el origen del error, la evolucidn de las notificaciones con origen la prescripcién y la
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administracién por el paciente, la clasificacion segun la persona que los descubre, segun el tipo de
error, segun la causa y las consecuencias para el paciente. Se incluye especificamente informacién
sobre los EM notificados en nifos y en ancianos.

- 12 informes de seguimiento de objetivos de errores de medicacidon para Atencién Hospitalaria. Se
aporta a los hospitales el seguimiento de los errores de medicacién comunicados por todos ellos, que
incluye la tabla con los objetivos de cada uno y el porcentaje alcanzado, asi como de forma grafica
tanto a nivel general como para cada grupo de hospitales: grandes, medianos y pequefios.

- 12 informes de seguimiento de objetivos de errores de medicacidén para Atencion Primaria. Se aporta a
las Direcciones Asistenciales el seguimiento de los errores de medicacién comunicados por cada una de
ellas de manera general en una tabla con los objetivos de cada uno y el porcentaje alcanzado, asi como
de forma grafica en porcentaje alcanzado y en nimero de notificaciones. También se aporta de
manera, individualizada para cada Direccidn Asistencial, el nimero de notificaciones comunicadas por
cada centro de salud.

- 12 boletines resumen mensual de notificaciones, destinados a todos los niveles asistenciales y dmbitos.
En ellos se resumen todas las notificaciones sobre errores de medicacion recibidos en ese periodo, asi
como las actividades realizadas: Notas a la AEMPS, faltas de suministro recibidas, Notificaciones RAM...
y cualquier informacién de interés y de utilidad para fomentar el uso seguro de los medicamentos.

- 1 boletin de la Red de Farmacias Centinela. Se ha publicado un boletin destinado a las oficinas de
farmacia que forman parte de la Red de Farmacias Centinela donde se analizan los errores de
medicacién notificados por este ambito.

3.- Se han publicado un total de 103 noticias sobre seguridad de medicamentos a los profesionales
sanitarios relacionadas con: problemas de suministro (36), alertas farmacéuticas (17), recomendaciones a
profesionales (20), recomendaciones de seguridad generalizables (7), noticias de interés (15), consejos de
seguridad (2), resumen mensual de notificaciones (3), Boletin RAM (2), Boletin Errores de Medicacién (1).

Durante este afo, el nimero de profesionales dados de alta en las listas de distribucidon fueron 274. Los
inscritos en las listas de distribuciéon de la web de Uso Seguro de Medicamentos y productos Sanitarios
ascendié a un total de 2.447 (un 7,2% mas que en el afio 2016).

Gestion de Calidad

El Modelo EFQM de Excelencia se ha consolidado como modelo de calidad institucional, habiéndose
realizado en los centros sanitarios hasta la fecha 4 ciclos completos de autoevaluacion con el modelo e
iniciado un 52 ciclo para el bienio 2017-2019, lo que refleja una madurez importante de los sistemas de
gestidon de la calidad. Para este ciclo 2017-2019, se encuentran, ya sea en una fase de planificacién o bien
del desarrollo del proceso de autoevaluacién, 32 de 34 hospitales y 34 de 36 organizaciones, al incluir a
Atencidn Primaria y al SUMMA 112.

Por otra parte, destacan los reconocimientos o sellos de excelencia (EFQM) vigentes en 2017 en 10
organizaciones del Servicio Madrilefio de Salud.

‘ Sellos de Excelencia (EFQM) ‘ Centros

* ko k .. e~
B Servicio Madrilefio de Salud

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

de Madrid



n **i*t**
Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 132
SaludMadrid

Sello de Excelencia +500 - Hospital Universitario de Getafe
Hospital de Guadarrama
Hospital Universitario Fundacién Jiménez Diaz
Hospital Universitario Infanta Elena*
Servicio de Psiquiatria del Nifio y del Adolescente. Hospital
General Universitario Gregorio Maranén

Sello de Excelencia +400 - Hospital Universitario de Fuenlabrada
Hospital Universitario Fundacién Alcorcon
Hospital Universitario Infanta Cristina
Hospital El Escorial
Hospital Universitario Puerta de Hierro-Majadahonda

* En el Foro Anual de los EFQM Global Excellence Awards 2017 recibio el Premio Europeo EFQM Global Excellence Prize Winners por
el concepto fundamental de excelencia “afiadir valor para los pacientes”.

Asi mismo, dentro de las organizaciones excelentes incluidas en el Global Excellence Index en la categoria
de “Private and Public Healthcare Organizations” se encuentran los siguientes:

Global Excellence Index H Centros

Hospital Universitario de Getafe

Gold level . . —
Hospital Universitario Infanta Elena

Hospital de Guadarrama

Servicio de Psiquiatria del Nifio y del Adolescente. Hospital
Silver level General Universitario Gregorio Maranon.

Servicio de Farmacia. Hospital General Universitario Gregorio

Marafion.

Hospital El Escorial

Hospital Universitario de Fuenlabrada
Bronze level - Hospital Universitario Fundacién Alcorcén

Hospital Universitario Infanta Cristina

Hospital Universitario Puerta de Hierro

En relacién con las certificaciones, en la actualidad el Servicio Madrilefio de Salud tiene mas de 500
servicios o unidades de hospitales con certificacidén, la mayoria de ellas en la Norma UNE EN ISO 9001 de
gestidon de calidad, a las que se suman las certificaciones de hospitales de acuerdo a conforme a la norma
UNE EN ISO 14001 de sistemas de gestion ambiental. Asi, son ya 20 los hospitales que tienen una
certificacidn total en los sistemas de gestion ambiental, 7 con certificacidn parcial (concesionaria) y el resto
con avances en el desarrollo de actuaciones para la implantacién del sistema.

A estas certificaciones se han ido incorporando las de otras normas, como I1SO 50001: 2011 “sistemas de
gestion energética”, UNE 179003:2013 “gestién de riesgos para la seguridad del paciente”, OSHAS
“sistemas de gestion de la seguridad y salud en el trabajo”, ISO 27001: 2014 “sistemas de gestidn de la
seguridad de la informacion”, IQNet SR10 “sistema de gestidn de la responsabilidad social“, certificacion
BREEAM “certificacion de edificios sostenibles”, ISO 14064-1:2012 “Gases de Efecto Invernadero”, etc.

Entre las actuaciones realizadas para apoyar la implantacién de estas normas, se encuentra la coordinacion
de una bolsa de auditores internos del Servicio Madrilefio de Salud en la que a lo largo del afio han
participado 44 profesionales, realizando 10 auditorias integradas que han incluido en total 85 servicios
auditados.
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En la siguiente tabla se presenta el nimero de servicios, unidades o actividad que en diciembre 2017 estan

Servicios o unidades
certificados en la Norma

certificados, o en proceso de certificacién, en cada uno de los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud:

Certificacion

Otras normas

HOSPITAL UNE en ISO 9001 (gestion Norma l.J,NE en I.SO 14001 certificadas
de calidad) (gestion ambiental)
Grupo 1
H. El Escorial 3 Todo el hospital -
H.U. del Henares 15 Parcial concesionaria 11
H.U. Infanta Cristina 15 Parcial concesionaria 2
H.U. Infanta Elena 25 Todo el hospital 2
H.U. Sureste 12 Parcial concesionaria 1
H.U. Tajo 11 Parcial concesionaria -
Grupo 2
H.U. de Torrejon 21 Todo el hospital 3
H.U. Rey Juan Carlos 37 Todo el hospital 3
H.U. Fundacién Alcorcon 24 Todo el hospital 5
H.U. Fuenlabrada 9 Todo el hospital 1
H.U. Getafe 18 Todo el hospital 1
H.U. Infanta Leonor 22 Parcial concesionaria 12
H.U. Infanta Sofia 15 Parcial concesionaria 3
H.U. Mdstoles 44 Todo el hospital -
H.1.U. Nifio Jesus 1 En proceso -
H.U. Principe de Asturias 17 Todo el hospital -
H.U. Severo Ochoa 11 Todo el hospital -
H. Gémez Ulla 1 Todo el hospital -
H.G. Villalba 35 Todo el hospital 2
Grupo 3
H.U. 12 de Octubre 18 Todo el hospital -
H.U. Clinico San Carlos 18 Todo el hospital -
H.U. F. Jiménez Diaz 15 Todo el hospital 3
H.U. Gregorio Marafién 25 Todo el hospital 2
H.U. La Paz 16 Todo el hospital 3
H.U. La Princesa 4 En proceso -
H.U. Puerta Hierro Majadahonda 22 Parcial concesionaria -
H.U. Ramoén y Cajal 13 En proceso -
Apoyo y otros
H. Cruz Roja En proceso -
H. Santa Cristina En proceso -
H. Guadarrama Todo el hospital -
H. La Fuenfria 13 Todo el hospital -
H. Virgen de la Poveda 11 En proceso -
I.P. José Germain 5 Todo el hospital 1
H. Dr. Rodriguez Lafora - En proceso -
TOTAL 502 20 centros total. 55

7 parcial

Fuente: RAC 2017
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Por otra parte, todo el servicio del SUMMA 112 esta certificado con la norma UNE EN ISO 9001 de gestidn
de calidad y el transporte sanitario con vehiculos propios (UME/UVI) con la norma UNE EN 179002 de
sistemas de gestion de la calidad para transporte sanitario. En proceso, se encuentra la certificacion del
sistema de gestion ambiental a través de la norma ISO 14001.
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LISTA DE ESPERA

Datos del Registro Unificado de Lista de Espera Quirurgica.

Situacion de la lista de espera quirurgica a fecha diciembre 2017:

N¢ total pacientes LEQ 73.834
Estructural 53.015 71,80%
Rechazo derivacion 12.585 17,04%
TNP (Transitoriamente No Programables) 8.234 11,15%
Demora media estructural 51,41 dias
N2 pacientes 0-30 dias 18.518 34,93%
N2 pacientes 30-60 dias 15.717 29,65%
N2 pacientes 60-90 dias 10.219 19,28%
N2 pacientes 90-180 dias 8.310 15,67%
N¢ pacientes > 180 dias 251 0,47%
Demora media rechazo derivacion* 122,06 dias
N2 pacientes > 360 dias 294 2,34%
N2 total salidas mes 29.335
Espera media (total salidas al mes)* 66,53 dias
Num. Total Salidas en “ESTRUCTURAL” (mes) 26.712 91,06%
Espera media estructural* 57,56 dias
NGm. Total Salidas en “RECHAZO DERIVACION” (mes) 2.623 8,94%
Espera media rechazo derivacion* 157,83 dias
indice entradas salidas ( mes) 0,87
indice entradas salidas ( acumulado) 0,99

*Dias naturales
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Lista de Espera Pruebas / Técnicas Diagndsticas

ECOCARDIOGRAFIA

MAMOGRAFIA
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ERGOMETRIA

HEMODINAMICA

MAGNETICA

DATOS / INDICADORES
R.D. 605/2003

COMPUTERIZADA
RESONANCIA
ECOGRAFIA
ENDOSCOPIA

Numero de pacientes pendientes en espera de una prueba diagnédstica

Numero de pacientes en espera
estructural para la realizacion de | 12.957 20.493 53.841 4.616 17.120 263 5.487 1.239
una primera prueba

Numero de pacientes en espera
estructural para la realizacion de 8.437 9.722 17.920 4.179 7.618 68 6.462 1.056
una prueba de control

Tiempo medio de espera de los pacientes pendientes

Tiempo medio de espera de los
pacientes pendientes de una 37,36 37,84 50,86 48,29 42,96 11,74 52,35 37,92
primera prueba

Numero de pacientes en espera estructural para una primera prueba

Numero de pacientes de 0 a 30

, 3.355 4.293 10.302 1.393 3.939 37 1.679 314
dias de espera
Numero de pacientes con31-60 3,0 5955 10861 | 939 | 1.987 6 564 247
dias de espera
Numero de pacientes con 61-0 55 5335 6018 | 386 | 2.504 4 650 407
dias de espera
Numero de pacientes con > 90
, 4.217 6.562 25.474 1.864 8.520 0 2.355 243
dias de espera
Numero de pacientes sin fecha
979 4.351 1.186 34 170 216 239 28

asignada

Numero de entradas en el registro para una primera prueba
NUmero total de entradas 1307.377 | 259.086 531.227 74790 | 156.648 8.478 | 117.830 @ 17.438

Numero de salidas del registro de primeras pruebas

Numero de pacientes atendidos
durante el periodo

Numero total de salidas 305.157 | 262.131 | 521.437 i 74.211 | 162.648 8.197 119.497 | 17.642

286.936 | 235.469 | 456.852 | 67.038 | 135.261 7.911 111.647  15.733

Espera media estructural de los pacientes atendidos en una primera prueba

Espera media estructural para
los pacientes que se les ha 7,85 14,63 20,12 13,78 29,06 1,24 10,55 19,18
realizado una primera prueba

Demora media prospectiva

Demora media prospectiva® 14,17 22,23 36,45 22,29 37,62 2,07 15,85 24,78

1Tiempo medio de absorcion en dias de los pacientes en espera estructural para una prueba
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Lista de Espera Consultas

TRAUMATOLOGIA

DERMATOLOGIA

OFTALMOLOGIA

.

<
)
o
-
o
(9]
w
=
(]

CARDIOLOGIA

NEUROLOGIA

V]:{e]KoJc]/.\
DIGESTIVO

CIRUGIA

DATOS / INDICADORES
R.D. 605/2003

OTORRINO-
LARINGOLOGIA

Numero de pacientes pendientes en espera consulta externa

Nidmero de pacientes en espera
estructural para una primera 254.482 26.434 44.365 50.668 44.104 23.179 16.073 10.134 11.467 17.530 10.528
consulta

Tiempo medio de espera de pacientes pendientes

Tiempo medio de espera para

37,14 36,70 37,00 44,42 41,21 30,91 32,94 35,69 26,05 33,56 26,08
prueba

Numero de pacientes en espera estructural para primera consulta

Ndmero de pacientes de 0 a 30
dias de espera
Ndmero de pacientes con 31-60

51.860 6.367 10.147 9.111 6.061 5.837 2.374 3.312 2.870 2.634 3.147

. 72.841 6.773 11.692 8.277 13.496 7.827 6.378 3.951 5.184 6.044 3.219
dias de espera
Numero de pacientes con 61-90 57.981 4551 | 13.664 | 10.070 | 9.228 5.648 4.154 932 2064 | 4832 2.838
dias de espera
Nimero de pacientes con >90dias | ;0 8.432 8432 | 23076 | 15233 | 3.789 3.005 1.903 1.250 3.773 1215
de espera
Ndmero de pacientes sin fecha

) 1.692 311 430 134 86 78 162 36 99 247 109
asignada
Numero de entradas en el registro
Numero total de entradas § 2.752.897 § 306.941 § 427.909 § 495.989 § 428310 § 273.819 § 178.054 § 167.833 § 157.879 § 173.018 § 143.145

Numero total de salidas del registro

Ndmero total de pacientes
atendidos en el periodo

Numero total de Salidas 2.860.720 | 322.292 | 438.284 | 523.782 | 450.639 | 281.523 | 183.173 | 169.516 | 165.550 | 180.623 | 145.338

2.401.953 | 262.396 | 382.405 | 435.998 | 364.889 | 234.980 | 153.107 | 148.421 | 143.290 | 148.500 | 127.967

Espera media estructural de los pacientes atendidos

Espera media estructural para
pacientes atendidos primera 26,11 25,65 26,12 30,40 30,32 23,64 25,76 15,37 20,72 29,84 19,50
consulta

Demora media prospectiva

Demora media prospectivat 35,21 35,65 29,95 31,71 21,74 25,06 34,93 26,17

32,25 § 29,58 § 36,59

1Tiempo medio de absorcion en dias de los pacientes en espera estructural para una primera consulta
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ACTIVIDAD EN CENTROS CONCERTADOS

La actividad concertada de gestidon centralizada en el afio 2017 se recoge en el siguiente cuadro:

A) CONCIERTOS HOSPITALARIOS 2016 2017 ?x;\:
CLINICA SEAR Estancias 66.450 47.285 -28,84%
HOSPITAL SAN RAFAEL Estancias 8.305 7.075 -14,81%
HOSPITAL BEATA MARIA ANA DE JESUS Estancias 26.621 20.777  -21,95%
Hospital de Dia 3.307 3.184 -3,72%
FUNDACION INSTITUTO SAN JOSE Estancias 80.987 80.045  -1,16%
Hospital de Dia 3.871 3.349 -13,48%
?Aﬁi’:’iﬁéﬁ gg‘gi\'“s;ERCERA Estancias 3.881 3398 -12,45%
CTRO. CUIDADOS VIANORTE - LAGUNA Estancias 10.974 10.810  -1,49%
RESIDENCIA ASISTIDA SAN CAMILO Estancias 10.854 10.686  -1,55%
A.L.M. UNIVASS S.L. Estancias 6.930 10.373  49,68%
Hospital de Dia 4.345 4.454 2,51%
B) CONCIERTOS EXTRAHOSPITALARIOS
CAMARA HIPERBARICA Tratamientos 120 30 -75,00%

C) CONVENIOS SALUD MENTAL

C.1.- MADRID
HH.HH.COMPLEJO ASISTENCIAL BENITO MENNI  Estancias 104.283 104.010 -0,26%
ORDEN HOSPITALARIA HH SAN JUAN DE DIOS Estancias 117.486 117.165 -0,27%
Estancias H. Dia 9.320 -

CASTA AREVALO, S.L. Estancias 28.914 28.265 -2,24%
CASTA GUADARRAMA Estancias 6.827 7.055 3,34%
CLINICA SAN MIGUEL- HH. SGDO. CORAZON Estancias 28.182 23.213  -17,63%
INSTITUTO PSIQUIATRICO MONTREAL, S.L. Estancias H. Dia 7.359 2113 -71,29%
CONSULTORES Y GESTORES DE . , o
INFRAESTRUCTURAS Estancias H. Dia 16.993 7.273 -57,20%
ORDEN HOSPITALARIA SAN JUAN DE DIOS DE . , o
LOS HH.S.C. Estancias H. Dia 8.748 590 -93,26%
CENTRO DE REHABILITACION DIONISIA PLAZA Estancias H. Dia 43.742 38.670 -11,60%
C.2.- PROVINCIAS
CENTRO ASISTENCIAL SAN JUAN DE DIOS . o
MALAGA Estancias 3.294 3.233 -1,85%
CENTRO ASISTENCIAL SAN JUAN DE DIOS

H | 0,
PALENCIA Estancias 366 365 0,27%
HH.HH.SAGRADO CORAZON JESUS COMPLEJO

H - 0,
ASISTENCIAL. MALAGA Estancias 3.681 3.491 5,16%
COMPLEJO HOSPITALARIO SAN LUIS DE

H _ 0,
PALENCIA Estancias 3.965 3.650 7,94%
CASTA AREVALO, S.L. (Avila) Estancias 1.464 1.460 -0,27%

D) PRUEBAS DIAGNOSTICAS DEPRECAM

MAMOGRAFIA

Exploraciones

173.776

167.757

-3,46%

ECOGRAFIA Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Exploraciones

12.560

11.795

-6,09%

Comunidad
de Madrid
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RECURSOS HUMANOS

Las personas son el principal activo de los servicios y organizaciones sanitarias del Servicio Madrilefio de
Salud, que tiene en sus profesionales el principal valor seguro para que la atencidn sea de la mdaxima
calidad. Su dedicacién y profesionalidad hace posible que cada dia se atiendan todas las necesidades
asistenciales, en constante linea de mejora.

Es necesaria una eficiente ordenacién y planificacidon de los profesionales para mantener la viabilidad, el
desarrollo del sistema y su calidad. El analisis de las plantillas constituye un elemento bdsico para la
planificacién, conocimiento y gestion de los recursos humanos, sobre el nimero de personas necesarias
para cubrir las necesidades organizativas y asistenciales. Estas plantillas se encuentran en permanente
trasformacion para permitir una eficiente dimension de sus efectivos y una distribucidon idénea de los
mismos.

El analisis de efectivos se realiza sobre el nimero de personas que prestan servicios tanto de caracter
permanente como temporal en los centros sanitarios del Servicio Madrileiio de Salud. Para ello, se requiere
la identificacion de las variables que se van a considerar, encaminada a tener el mejor conocimiento de los
recursos humanos existentes en la actualidad que permita, con el mayor rigor posible, una previsién de la
situacién y evolucidn de los mismos en un futuro préximo y que sirva de herramienta para la toma de
decisiones.

Los procesos de seleccion y provisién de personal permiten la reposicidn de los efectivos en funcidn de las
necesidades detectadas. Al mismo tiempo, la puesta en marcha de las bolsas de trabajo de empleo
temporal de las diferentes categorias garantizan la cobertura de los puestos de trabajo en los distintos
centros del Servicio Madrilefo de Salud, a través de procedimientos que permiten la maxima agilidad en la
seleccion y que se basan en los principios de igualdad, mérito, capacidad, competencia y publicidad, y que
son establecidos previa negociacion.

El Servicio Madrilefio de Salud, en su compromiso de reduccion de la tasa de temporalidad y estabilidad en
el empleo del personal, continda llevando a cabo, junto a los procesos selectivos, el desarrollo de procesos
de consolidacion de empleo de los trabajadores eventuales para la conversion a través de los
nombramientos de personal estatutario interino.

La formacién de nuestros profesionales es de la maxima cualificacién, y ello queda refrendado por el
interés que los nuevos residentes tienen en acudir a formarse como especialistas en los hospitales de la
Comunidad de Madrid.

El mantenimiento de unos elevados niveles de seguridad y salud de los profesionales que trabajan en los
centros del Servicio Madrilefio de Salud es un objetivo fundamental en nuestra organizacién, donde se
encuentran involucrados todos los trabajadores, siendo los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales,
las unidades especializadas desde el punto de vista técnico en esta materia para garantizar la adecuada
proteccion de la seguridad y salud de sus trabajadores.
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ANALISIS DE EFECTIVOS DE LAS INSTITUCIONES SANITARIAS DEL SERVICIO
MADRILENO DE SALUD

El analisis de efectivos de los profesionales pertenecientes al Servicio Madrilefio de Salud se ha realizado
teniendo en cuenta los siguientes indicadores analizados: la distribucién del nimero total de profesionales
por categorias y vinculacion, el andlisis de profesionales en los distintos ambitos, categorias, especialidades,
la relacidn juridica laboral con la Administracidn, y la distribucion de efectivos en las Instituciones Sanitarias
del Servicio Madrilefio de Salud por tramos de edad y género.

La Direccidén General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales desarrollé en el afio 2016 el Portal
Estadistico de Personal, que ofrece una informacién detallada que permite un analisis de las plantillas
efectivas del personal que se encuentra en las Instituciones Sanitarias del Servicio Madrilefio de Salud. Esta
informacién estadistica de personal estd publicada y se actualiza todos los meses, dando asi respuesta a la
Ley 9/2015, de 28 de diciembre, de Medidas Fiscales y Administrativas de la Comunidad de Madrid sobre
las medidas de transparencia, acceso a la informacidn y buen gobierno.

Los profesionales del Servicio Madrilefio de Salud, segun los ultimos datos de efectivos publicados en el
Portal Estadistico de Personal disponibles en el mes de diciembre del afio 2017, suman 71.070 personas,
que se encuentran distribuidas en los distintos dmbitos, de las que el 17,96% prestan servicio en el ambito
de la Atencidn Primaria, el 79,21% en Atencion Hospitalaria y el 2,83% en el SUMMA-112. Estos datos se
encuentran desglosados por categorias profesionales y la relacion juridica que tiene el personal con el
Servicio Madrilefio de Salud, diferencidandose entre personal estatutario, funcionario y personal con
régimen laboral.

Los datos de edad permiten conocer el grado de envejecimiento de los efectivos reales de la plantilla y el
previsible porcentaje de futuras jubilaciones. La edad de los profesionales tiene una repercusion clara en la
organizacioén y prestacidn de cualquier servicio, teniendo mayor relevancia, si cabe, cuando se trata de un
servicio sanitario por las peculiaridades de la actividad asistencial. Un envejecimiento de efectivos obliga a
planificar la renovacion de la plantilla mediante Ofertas de Empleo Publico, asi como prever la oferta de
plazas de formacién especializada, para lograr una plantilla adecuada a las necesidades asistenciales. En el
caso de los profesionales de centros hospitalarios, conlleva ciertas implicaciones como consecuencia de la
cobertura permanente de la actividad, con el consiguiente impacto que la edad tienen sobre la atencidn
continuada habida cuenta la exencién de guardias y noches fijada para los mayores de 55 afios. Asi mismo,
los datos sobre el género nos proporcionan informacién sobre el nimero de efectivos de mujeres y
hombres en las instituciones.

Como resultado del andlisis, a continuacidn se presentan algunos de los indicadores mas destacados:
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Distribucion del nimero total de profesionales por categorias y vinculacion

, TOTAL | TOTAL | % VAR
CATEGORIA DIRECTIVO | FIIO | INTERINO | EVENTUAL | o | o ™ | 00 e
PERSONAL .
DIRECTIVO DIRECTIVO 270 270 | 272 |-0,74%
TOTAL PERSONAL DIRECTIVO 270 270 | 272 |-0,74%
FACULTATIVO 10.082  3.993 2.071 | 16.146 | 15.873 | 1,72%
PERSONAL ENFERMERO/A 13.261  4.962 2.011 |20.234|19.976 | 1,29%
FZARNB;TC'T?N MATRONA 483 139 58 680 | 675 | 0,74%
0,
UNIVERSITARIA | FISIOTERAPEUTA 446 284 93 823 | 815 | 0,98%
OTRO PERSONAL SANITARIO 68 81 36 185 | 179 | 3,35%
TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION .
UNIVERSITARIA 24340  9.459 4269 |38.068 |37.518 | 1,47%
PERSONAL TECNICO SUP. ESPECIALISTA 1790  1.041 371 3.202 | 3.131 | 2,27%
SANITARIO TCAE* 6.791  3.819 1.756 | 12.366 | 12.168 | 1,63%
FORMACION
PROFESIONAL | OTRO PERSONAL SANITARIO 19 46 16 81 72 [12,50%
TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION \
PROFESIONAL 8.600  4.906 2.143 | 15.649 | 15.371 | 1,81%
GRUPO TECNICO F.A. Y RESTO
[v)
CRUPO AL 223 170 67 460 | 441 | 4,31%
GRUPO GESTION F.A. Y RESTO \
CRUPO A2 415 192 66 673 | 660 | 1,97%
PERSONAL DE GRUPO ADMINISTRATIVO 709 47 52 808 | 845 |-4,38%
g::\T/:g:\cl): AUXILIAR ADMINISTRATIVO 3.990  1.509 741 6.240 | 6.154 | 1,40%
CELADOR 2.690  1.494 522 4.706 | 4.687 | 0,41%
PINCHE DE COCINA 414 471 206 1.091 | 1.067 | 2,25%
RESTO DE PERSONAL DE .
GESTION 1.740 860 505 3.105 | 3.156 | -1,62%
TOTAL PERSONAL DE GESTION Y SERVICIOS 10.181  4.743 2.159 | 17.083 | 17.010 | 0,43%
TOTAL 270 43.121 19.108 8.571 |71.070 | 70.171 | 1,28%

*TCAE: Técnico de Cuidados Auxiliares de Enfermeria
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Categorias profesionales / Vinculacién
30.000
25.000 24240 ) . ..
Efectivos por vinculacion
20,000
270;0,38%
EFUO
15.000
W INTERINO
10.181
10.000 9,455 _— B EVENTUAL = DIRECTIVD
uFIO
WINTERING
5.000 14,269 o= i W EVENTUAL
2.143 2.159
0
PERSONAL SANITARIO PERSONAL SANITARIO P. GESTION ¥ SERVICIOS
FORM. UNIVERSITARIA FORM. PROFESIONAL

El porcentaje de personal fijo representa el 60,90% del total de efectivos, frente al 26,99% de interinos y el
12,11% de personal eventual, sin tener en cuenta al personal directivo

Anadlisis de efectivos por ambito y género

HOSPITALARIA

PRIMARIA

SUMMA 112

P. DIRECTIVO 115 112 227 10 17 27 8 8 16 270

P. SANITARIO FORM.

UNIVERSITARIA 6.439 21.429 27.868| 1.962 7.143 9.105 | 437 658 1.095 | 38.068

P. SANITARIO FROM.

PROFESIONAL 1.290 13.740 15.030| 21 566 587 1 31 32 15.649

P. GESTION 'Y

SERVICIOS 3.979 9.189 13.168| 513  2.533 3046 704 165 869 17.083
TOTAL EFECTIVOS 11.823 44.470 56.293| 2.506 10.259 12.765 | 1.150 862 2.012 | 71.070
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Efectivos por ambito Efectivos por género

50.000

. 0,
12.765; 2-012;2,83%

17,96%

45.000

40.000

= HOSPITALARIA 35.000

= PRIMARIA

30.000 mH

SUMMA 112

25.000 M

20.000

15.000

10.000 +

5.000 -

HOSPITALARIA PRIMARIA SUMMA 112

El 79,25% de los profesionales en Atencién Primaria
y Hospitalaria son mujeres, mientras que en el
SUMMA-112 los hombres representan el 57,16%

Distribucion de efectivos por categoria profesional y relacion juridica laboral

CATEGORIA DIRECTIVO ESTATUTARIO | LABORAL | FUNC. | TOTAL
PERSONAL DIRECTIVO |  DIRECTIVO 270 270
TOTAL PERSONAL DIRECTIVO 270 270
FACULTATIVO 15.053 1.042 51  16.146
PERSONAL SANITARIO |  ENFERMERO/A 17.968 2.172 94  20.234
FORMACION MATRONA 594 66 20 680
UNIVERSITARIA FISIOTERAPEUTA 736 83 4 823
OTRO PERSONAL SANITARIO 127 56 2 185
TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION UNIVERSITARIA 34.478 3.419 171 38.068
PERSONAL SANITARIO | TECNICO SUPUPERIOR ESPECIALISTA 2.578 624 3.202
FORMACION TCAE 10.431 1.934 1 12.366
PROFESIONAL OTRO PERSONAL SANITARIO 44 37 81
TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION PROFESIONAL 13.053 2.595 1 15.649
GRUPO TECNICO F.A. Y RESTO G. Al 372 86 2 460
GRUPO GESTION F.A. Y RESTO G. A2 539 124 10 673
ERSONAL DE GRUPO ADMINISTRATIVO 419 376 13 808
GESTION Y SERVICIOS | AUXILIAR ADMINISTRATIVO 5.725 470 45  6.240
CELADOR 4.067 639 4.706
PINCHE DE COCINA 1.002 89 1.097
RESTO DE PERSONAL DE GESTION 1.875 1.154 76  3.105
TOTAL PERSONAL DE GESTION Y SERVICIOS 13.999 2.938 146 17.083
TOTAL 270 61.530 8.952 318 71.070

*TCAE: Técnico de Cuidados Auxiliares de Enfermeria
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- Efectivos por régimen juridico

=sununno | total de efectivos en las Instituciones Sanitarias del Servicio

ol Madrilefio de Salud al finalizar el afio 2017 ha sido de 71.070,
de los que el 86,91% son personal estatutario, frente al 0,45%
de personal funcionario y un 12,64% que pertenecen al
régimen laboral de la Comunidad de Madrid, sin tener en
cuenta al personal directivo.

» FUNCIOMNARIO

Distribucion de efectivos de la Instituciones Sanitarias del Servicio Madrilefio de Salud
por tramos de edad

18 28 63 93

PERSONAL
DIRECTIVG | PIRECTIVO 3 54 11 270
TOTAL PERSONAL DIRECTIVO 3 18 28 63 93 54 11 270

FACULTATIVO 3.609 2452 2336 2434 2.847 2057 321 16.146

PERSONAL | ENFERMERO/A 7.175 2954 2464 2398 2619 2592 32 20234

SANITARIO DE

ORMACION | MATRONA 198 151 60 68 111 90 2 680
UNIVERSITARIA | £15|0TERAPEUTA 356 206 109 41 29 80 2 823
OTRO PERSONAL SANITARIO 53 46 20 16 26 24 185

TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION

UNIVERSITARIA 11.481 5.809 4.989 4.957 5.632 4.843 357 38.068

PERSONAL | TECNICO SUP. ESPECIALISTA 780 450 508 617 528 317 2 3.202
SANITARIO DE .
ORMACION | TCAE 2407 1333 1670 2234 2571 2095 56  12.366
PROFESIONAL | oTRO PERSONAL SANITARIO 50 12 7 5 6 1 81

TOTAL PERSONAL SANITARIO DE FORMACION

PROFESIONAL 3.237 1.795 2.185 2.856 3.105 2413 58 15.649

GRUPO TECNICO F.A. Y RESTO 66 53 71 102 84 79 5 460
GRUPO GESTION F.A. Y RESTO 69 76 100 150 152 120 6 673
GRUPO ADMINISTRATIVO 30 37 107 160 198 273 3 808
PERSONAL DE
GESTION Y AUXILIAR ADMINISTRATIVO 432 514 1.189 1.687 1.451 945 22 6.240
SERVICIOS
CELADOR 511 418 738 1.145 1.123 757 14 4.706
PINCHE DE COCINA 89 67 106 212 322 282 13 1.091
RESTO DE PERSONAL DE
GESTION 268 351 467 649 707 648 15 3.105
TOTAL PERSONAL DE
GESTION Y SERVICIOS 1.465 1.516 2.778 4.105 4.037 3.104 78 17.083
TOTAL 16.186 9.138 9.980 11.981 12.867 10.414 504 71.070

*TCAE: Técnico de Cuidados Auxiliares de Enfermeria
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Efectivos por tramo de edad

»=65 [ s04

10414

12.867

Los profesionales de las Instituciones

so-5¢ | 1 c:1 — Sanitarias del Servicio Madrilefio de
s-o I oo Salud con una edad inferior a los 40
afios, representan el 22,77% del total,
M s s e mientras que el 14,65% tienen una edad
<4 — 00 comprendida entre los 60-64 afios.
o 2,000 4,000 6.000 8.000 10,000 12.000 14,000 16.000 18.000

Especialidades médicas en Atencion Hospitalaria

ESPECIALIDAD INTERINO | EVENTUAL
ADMISION Y DOCUMENTACION CLINICA 60 14
ANALISIS CLINICOS 118 25 19 162
ANATOMIA PATOLOGICA 103 42 38 183
ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 474 277 145 896
BIOQUIMICA CLINICA 32 17 9 58
ESTOMATOLOGIA 4 1 5
FARMACIA HOSPITALARIA 92 75 69 236
FARMACOLOGIA CLINICA 14 1 1 16
HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA 97 66 26 189
AREADE | |NMUNOLOGIA 28 10 8 46
SERVICIOS - -
CENTRALES | MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION 89 56 31 176
MEDICINA LEGAL Y FORENSE 1 1
MEDICINA NUCLEAR 27 17 10 54
MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA 83 30 8 121
ODONTOLOGIA 6 1 7
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA 44 24 10 78
RADIODIAGNOSTICO 299 146 119 564
RADIOFARMACIA 1 1 2
RADIOFISICA HOSPITALARIA 27 22 14 63
VETERINARIA 3 3
TOTAL AREA DE SERVICIOS CENTRALES 1.595 830 515 2.940
ALERGOLOGIA 67 41 16 124
AREA MEDICA | APARATO DIGESTIVO 146 114 94 354
CARDIOLOGIA 185 91 53 329
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ESPECIALIDAD

INTERINO

EVENTUAL

CUIDADOS PALIATIVOS 11 10 3 24
ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION 97 40 25 162
GERIATRIA 63 36 19 118
MEDICINA DEL TRABAJO 35 7 5 47
MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA 5 4 9
MEDICINA INTENSIVA 124 57 16 197
MEDICINA INTERNA 303 123 61 487
MEDICINA PREVENTIVA Y DE LA SALUD PUBLICA 40 15 11 66
NEFROLOGIA 70 59 22 151
NEUMOLOGIA 120 58 22 200
NEUROFISIOLOGIA CLINICA 14 26 13 53
NEUROLOGIA 124 78 29 231
ONCOLOGIA MEDICA 79 56 23 158
PEDIATRIA Y SUS AREAS ESPECIFICAS 283 201 82 566
PSICOLOGIA CLINICA 72 66 36 174
PSIQUIATRIA 234 184 73 491
REUMATOLOGIA 84 29 18 131
URGENCIA HOSPITALARIA 101 316 63 480
Total AREA MEDICA 2.257 1.611 684 4.552
ANGIOLOGIA Y CIRUGIA VASCULAR 53 19 9 81
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 32 10 9 51
CIRUGIA EXPERIMENTAL 1 1
CIRUGIA GENERAL Y APARATO DIGESTIVO 257 120 47 424
CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL 39 16 6 61
CIRUGIA ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA 324 126 62 512
) CIRUGIA PEDIATRICA 34 17 7 58
QUIQSERQIC A CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REPARADORA 41 21 11 73
CIRUGIA TORACICA 21 8 9 38
DERMATOLOGIA MEDICOQUIRURGICA VENER. 107 60 26 193
NEUROCIRUGIA 44 21 15 80
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 340 131 53 524
OFTALMOLOGIA 241 86 51 378
OTORRINOLARINGOLOGIA 148 61 33 242
UROLOGIA 152 39 35 226
TOTAL AREA QUIRURGICA 1.834 735 373 2.942
TOTAL 5.686 3.176 1.572 10.434
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Especialidades médicas en Atencién Hospitalaria, Primaria y SUMMA 112

AMBITO AREA FlJO INTERINO EVENTUAL

AREA DE SERVICIOS CENTRALES 1.595 515 2.940

HOSPITALARIA AREA MEDICA 2.257 1.611 684 4.552

AREA QUIRURGICA 1.834 735 373 2.942

TOTAL HOSPITALARIA 5.686 3.176 1.572 10.434

PRIMARIA 3.998 690 411 5.099
SUMMA 112 398 127 88 613

TOTAL 10.082 3.993 2.071 16.146

Formacidn del nimero de residentes en las distintas especialidades por aiio

CATEGORIA/ ESPECIALIDAD ANO1 ANO2 ANO3 ANO4 ANOS5 TOTAL

ALERGOLOGIA 21 20 15 19 75
ANALISIS CLINICOS 12 11 12 14 49
ANATOMIA PATOLOGICA 21 19 19 14 73
ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 61 64 61 60 246
ANGIOLOGIA Y CIRUGIA VASCULAR 6 6 5 6 6 29
APARATO DIGESTIVO 28 28 28 28 112
BIOQUIMICA CLINICA 17 16 13 16 62
CARDIOLOGIA 26 26 26 26 27 131
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 6 6 4 6 5 27
CIRUGIA GENERAL Y APARATO DIGESTIVO 32 30 32 29 30 153
CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL 8 7 8 10 9 42
CIRUGIA ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA 36 28 30 31 31 156
CIRUGIA PEDIATRICA 4 5 5 4 5 23
CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REPARADORA 6 6 6 6 6 30
CIRUGIA TORACICA 4 5 3 4 2 18
DERMATOLOGIA MEDICOQUIRURGICA Y VENER. 19 16 17 19 71
FACULTATIVO | ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION 20 18 19 17 74
FARMACIA HOSPITALARIA 23 24 23 23 93
FARMACOLOGIA CLINICA 6 5 6 3 20
GERIATRIA 25 21 24 20 90
HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA 26 25 24 25 100
INMUNOLOGIA 11 11 9 8 39
MEDICINA DEL TRABAJO 20 15 18 11 64
MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA 231 229 223 219 902
MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION 24 22 23 20 89
MEDICINA INTENSIVA 27 22 23 23 26 121
MEDICINA INTERNA 62 60 62 61 52 297
MEDICINA NUCLEAR 8 8 8 11 35
MEDICINA PREVENTIVA Y DE LA SALUD PUBLICA 16 20 13 14 63
MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA 18 20 16 21 75
NEFROLOGIA 16 18 17 15 66
NEUMOLOGIA 17 17 17 17 68
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CATEGORIA/ ESPECIALIDAD ANO1 ANO2 ANO3 ANO4 ANO5 TOTAL
NEUROCIRUGIA 8 6 7 1 6 28
NEUROFISIOLOGIA CLINICA 8 8 7 8 31
NEUROLOGIA 30 30 30 30 120
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 38 38 36 40 152
OFTALMOLOGIA 34 32 31 32 129
ONCOLOGIA MEDICA 20 20 20 20 20 100
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA 12 12 11 11 46
OTORRINOLARINGOLOGIA 14 14 15 12 55
PEDIATRIA Y SUS AREAS ESPECIFICAS 74 77 72 84 307
PSICOLOGIA CLINICA 23 21 22 21 87
PSIQUIATRIA 44 43 43 44 174
RADIODIAGNOSTICO 40 40 38 42 160
RADIOFiSICA HOSPITALARIA 8 11 11 30
REUMATOLOGIA 13 14 14 13 54
UROLOGIA 20 19 19 16 19 93

Total FACULTATIVO 1.243 1.213 1.185 1.174 244  5.059
ENFERMERO/A EN FORMACION 162 156 318

TOTAL 1.405 1369 1.185 1.174 244  5.377
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SELECCION Y PROVISION DE PERSONAL

La Consejeria de Sanidad contempla entre sus objetivos el mantenimiento de una politica de consolidacion de
empleo, la reduccién de la tasa de temporalidad y la oportunidad de que los profesionales ejerciten su derecho a
la movilidad. En aras a la consecucién de los citados objetivos, en el ejercicio 2017 se han realizado las siguientes
actuaciones:

Procesos selectivos de personal estatutario

La seleccion de personal estatutario es una de las formas de provisién de plazas del personal estatutario recogida
en el articulo 29 del Estatuto Marco del personal estatutario de los servicios de salud, efectudndose mediante
convocatorias de procesos selectivos en aquellas categorias en las que previamente a través del instrumento de la
Oferta de Empleo Publico se ofertan plazas vacantes cuya cobertura se considera necesaria.

Oferta de Empleo Publico 2017

La Oferta de Empleo Publico de la Comunidad de Madrid, aprobada por el Consejo de Gobierno para el ejercicio
2017, (Boletin Oficial de la Comunidad de Madrid, de 14 de diciembre), ha incluido un total de 1.658 plazas de
personal estatutario correspondientes a la tasa de reposicion de efectivos en las categorias de enfermero/a,
técnico medio sanitario en cuidados auxiliares de enfermeria (TCAE), grupo auxiliar de la funcién administrativa y
celador y, por otra parte, un total de 11.664 plazas de personal estatutario dirigidas al proceso de estabilizacién
del empleo temporal de distintas categorias: enfermero/a, enfermero de Urgencias y emergencias, matrona,
fisioterapeuta, técnico medio sanitario en cuidados auxiliares de enfermeria (TCAE), grupo auxiliar de la funcién
administrativa y celador.

OFERTA DE EMPLEO PERSONAL ESTATUTARIO 2017 REPOSICION EFECTIVOS

Grupos de clasificacion/categoria Plazas ofertadas
Grupo A Subgrupo A2  Enfermero/a 655
Grupo CSubgrupo C2  TCAE 573
Grupo C, Subgrupo C2  Grupo Auxiliar Funcidon Administrativa 226
Grupo E Celador 204

Total 1.658

OFERTA DE EMPLEO PERSONAL ESTATUTARIO 2017
REPOSICION EFECTIVOS

B@Grupo A Subgrupo A2 Enfermero/a

@ Grupo CSubgrupo C2  TCAE

B Grupo C, Subgrupo C2  Grupo Aukxiliar Funcién

Adtva.
@Grupo E Celador
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OFERTA DE EMPLEO PERSONAL ESTATUTARIO 2017
PROCESO ESTABILIZACION DE EMPLEO TEMPORAL

Grupos de Clasificacién/ Categoria Plazas ofertadas
Grupo A Subgrupo A2  Enfermero/a 4611
Grupo A Subgrupo A2 Enfermero/a de urgencias y emergencias 130
Grupo A Subgrupo A2 Fisioterapeuta 208
Grupo A Subgrupo A2 Matrona 71
Grupo C Subgrupo C2  TCAE 3.814
Grupo C Subgrupo C2  Grupo aukxiliar funcién administrativa 1.521
Grupo E Celador 1.309
Total 11.664

OFERTA DE EMPLEO PERSONAL ESTATUTARIO 2017
PROCESO ESTABILIZACION DE EMPLEO TEMPORAL

11%

B Grupo A Subgrupo A2 Enfermero/a
@ Grupo A Subgrupo A2 Enfermero de
Urgencias
Grupo A Subgrupo A2 Fisioterapeuta
B Grupo A Subgrupo A2 Matrona

@ Grupo CSubgrupo C2  TCAE

1% Grupo CSubgrupo C2  Grupo Auxiliar
1% 2% Funcién Adtva

Fases realizadas en 2017 de los procesos selectivos convocados en 2015

Procesos selectivos convocados en el ejercicio 2015

En el afo 2015 se convocaron pruebas selectivas para el acceso a la condicion de personal estatutario fijo en 39
categorias, con un total de 115 resoluciones de convocatorias publicadas al haberse diferenciado por turnos de
acceso: turno libre, de promocién interna y turno de discapacidad.

Dado el nimero de categorias convocadas, para una mayor operatividad se agruparon en tres fases, procediendo
a realizar los exdmenes correspondientes a las convocatorias de las dos primeras fases en el ultimo trimestre del

ejercicio 2016 (23 categorias).

En el ejercicio 2017 se han realizado los exdmenes correspondientes a la fase de oposicidon de las 12 categorias
gue componian la tercera fase. Ademas, y respecto a la totalidad de las categorias incluidas en estas tres fases, se
han completado los trabajos de correccién de ejercicios de la fase de oposicién, se ha procedido a la baremacion
de méritos por los Tribunales Calificadores (baremacidon provisional y definitiva de la fase de concurso) y se han
publicado los listados de calificaciones finales; asi mismo, se han publicado las Resoluciones con los listados de
aspirantes aprobados con derecho a plaza y procedimiento de adjudicacidn, en 35 de las categorias convocadas

inicialmente.
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En los siguientes cuadros se especifican:

e Cuadro 1. Las categorias convocadas en 2015, el numero de plazas ofertadas (en los tres turnos) de cada
una de ellas, y el nimero de solicitudes presentadas.

e Cuadro 2. La fase del procedimiento en que se encuentran actualmente cada una de las categorias
convocadas.

CUADRO 1
. Ne
CATEGORIA PLAZAS SOLICITUDES

A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA ANATOMIA PATOLOGICA 11 136
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 69 667
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA APARATO DIGESTIVO 21 246
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA CARDIOLOGIA 25 232
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA CIR. GRAL. Y APARATO DIGESTIVO 38 320
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA CIR. ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA 42 305
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA FARMACIA HOSPITALARIA 14 351
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA 14 164
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION 11 165
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA INTENSIVA 12 253
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA INTERNA 46 632
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA 10 154
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUMOLOGIA 12 142
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUROFISIOLOGIA CLINICA 10 66

A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUROLOGIA 14 210
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 33 353
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA OFTALMOLOGIA 17 271
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA ONCOLOGIA MEDICA 11 120
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA OTORRINOLARINGOLOGIA 12 136
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA PEDIATRIA Y SUS AREAS ESPECIFICAS 34 671
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA PSICOLOGIA CLINICA 24 485
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA PSIQUIATRIA 36 494
A-A1 FACULTATIVO ESPECIALISTA RADIODIAGNOSTICO 40 461
A-Al FARMACEUTICO DE ATENCION PRIMARIA 7 344
A-A1 | ODONTOLOGOS DE ATENCION PRIMARIA 36 746
A-A1 TECNICO SUPERIOR SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION 13 260
A-A2 FISIOTERAPEUTA 90 3142
A-A2 LOGOPEDA 15 735
A-A2 TECNICO GESTION SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION 23 334
A-A2 | TERAPEUTA OCUPACIONAL 20 1445
A-A2 | TRABAJADOR SOCIAL 51 2897
c-C1 GRUPO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION ADMINISTRATIVA. 50 1540
C-C1 | TSE EN HIGIENE BUCODENTAL 30 741
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Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017
- N2
CATEGORIA e SOLICITUDES

c-C1 TSE EN ANATOMIA PATOLOGICA 40 1201
C-C1 | TSE EN LABORATORIO DE DIAGNOSTICO CLINICO 125 4357
C-C1 | TSE EN MEDICINA NUCLEAR 12 390
C-C1 | TSE EN RADIODIAGNOSTICO 264 4542
C-C1 | TSE EN RADIOTERAPIA 13 519
C-C1 | TECNICO ESPECIALISTA SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION 31 521

TOTALES: 1376 30748

CUADRO 2

CATEGORIA FASE DEL PROCEDIMIENTO

A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA ANATOMIA PATOLOGICA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA APARATO DIGESTIVO FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA CARDIOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA CIR. GRAL. Y APARATO DIGESTIVO FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA CIR. ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA FARMACIA HOSPITALARIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA INTENSIVA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MEDICINA INTERNA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUMOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUROFISIOLOGIA CLINICA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA NEUROLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA OFTALMOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA ONCOLOGIA MEDICA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA OTORRINOLARINGOLOGIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA PEDIATRIA Y SUS AREAS ESPECIFICAS FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA PSICOLOGIA CLINICA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA PSIQUIATRIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FACULTATIVO ESPECIALISTA RADIODIAGNOSTICO FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al FARMACEUTICO DE ATENCION PRIMARIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al ODONTOLOGOS DE ATENCION PRIMARIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-Al TECNICO SUPERIOR SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION GRABACION SOLICITUDES
A-A2 FISIOTERAPEUTA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
A-A2 LOGOPEDA GRABACION SOLICITUDES
A-A2 TECNICO GESTION SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION GRABACION SOLICITUDES
A-A2 TERAPEUTA OCUPACIONAL FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
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CATEGORIA FASE DEL PROCEDIMIENTO
A-A2 TRABAJADOR SOCIAL FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
cCc1 GRUPO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCION ADMINISTRATIVA. FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
c-c1 TSE EN HIGIENE BUCODENTAL FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
c-c1 TSE EN ANATOMIA PATOLOGICA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
cCc1 TSE EN LABORATORIO DE DIAGNOSTICO CLINICO FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
cCc1 TSE EN MEDICINA NUCLEAR FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
cCc1 TSE EN RADIODIAGNOSTICO FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
c-c1 TSE EN RADIOTERAPIA FINALIZADA ADJUDICACION PLAZAS
c-c1 TECNICO ESPECIALISTA SISTEMAS Y TECNOLOGIAS INFORMACION GRABACION SOLICITUDES

Procesos selectivos convocados en 2017

Derivadas de la Oferta Publica de Empleo del ejercicio 2016, se han publicado en diciembre de 2017 las
convocatorias de las pruebas selectivas por el sistema de promocion interna para el acceso a la condicidn de
personal estatutario fijo de las categorias de enfermero/a y matrona.

En los siguientes cuadros se especifican:

e Cuadro 1. Las categorias convocadas en 2017, el numero de plazas ofertadas de cada una de ellas, y el
numero de solicitudes presentadas.

e Cuadro 2. La fase del procedimiento en que se encuentran actualmente cada una de las categorias
convocadas.

CUADRO 1

GRUPO  CATEGORIA N2 PLAZAS SOLICITUDES

A-A2 ENFERMERO/A 100 202

A-A2 MATRONA 40 204
CUADRO 2

GRUPO  CATEGORIA FASE DEL PROCEDIMEINTO

PUBLICACION LISTADOS
A-A2 ENFERMERO/A PROVISIONALES
ADMITIDOS/EXCLUIDOS
PUBLICACION LISTADOS
A-A2 MATRONA PROVISIONALES
ADMITIDOS/EXCLUIDOS
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Concurso de traslados

El Estatuto Marco regula la movilidad voluntaria como principio basico por el que se regira la provisidon de plazas
del personal estatutario, constituyéndose en un derecho del personal estatutario, y estableciendo la necesidad de
negociacidn previa en las mesas correspondientes en el ambito de cada Servicio de Salud.

El articulo 37 del Estatuto Marco regula los procedimientos de movilidad voluntaria, especificando, entre otros
extremos, que se trata de una movilidad abierta a la participacidn del personal estatutario fijo de los diferentes
Servicios de Salud, que dichos procedimientos se efectuaran con caracter periddico, y que se resolveran mediante
el sistema de concurso, previa convocatoria publica y de acuerdo con los principios de igualdad, mérito y
capacidad. Los procesos cuyas convocatorias se publicaron en julio de 2017, han sido resueltos en el primer
trimestre de 2018, siendo las categorias afectadas las siguientes:

CONCURSOS DE TRASLADOS

ADJUDICACIONES

VACANTES SOLICITUDES

CATEGORIA
OFERTADAS PRESENTADAS

DEFINITIVAS

FISIOTERAPEUTA 20 19 12
TERAPEUTA OCUPACIONAL 21 10 6

T.S.E.EN ANATOMIA PATOLOGICA 30 29 28

T.S.E. EN HIGIENE BUCODENTAL 15 13 11

T.S.E. EN LABORATORIO DE DIAGNOSTICO CLINICO 138 130 119
T.S.E. EN MEDICINA NUCLEAR 15 3 3

T.S.E. EN RADIODIAGNOSTICO 90 89 81

T.S.E.EN RADIOTERAPIA 22 12 11

TOTAL 351 305 271
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CONCURSOS DE TRASLADOS
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Bolsa de trabajo

La Unidad de Bolsa de Trabajo de la Subdireccion de Seleccion del Personal y Provisién de Puestos gestiona las
bolsas de empleo temporal de diferentes categorias profesionales, con el objetivo de garantizar la selecciéon de
personal para la cobertura de los puestos de trabajo en los centros sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud.
También gestiona las bolsas de trabajo de otras Consejerias, a través de la encomienda de gestidn para categorias
de personal laboral, asi como media en la cobertura de puestos en otros organismos de la Comunidad de Madrid,
como pueden ser la Direccidon General de la Funcion Publica, Consejeria de Educacion, etc.

Esta gestion se realiza a través de procedimientos transparentes, que permiten la mdaxima agilidad en la seleccidn
de personal, basandose en los principios de igualdad, mérito, capacidad, competencia y publicidad, establecidos
previa negociacion en las mesas sectoriales correspondientes.
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En el aflo 2017 se han desarrollado las siguientes actividades:

1. Bolsas unicas

Las bolsas Unicas son abiertas y permanentes. Los candidatos pueden presentar la solicitud cualquier dia del afio.
Los méritos se actualizan una vez al afio. Existen bolsas Unicas en las siguientes categorias profesionales:

1.1. Médico de Familia para la cobertura de puestos temporales en Atencién Primaria. Se han actualizado los
méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de integrantes es de 3.576 candidatos.

1.2. Pediatra de Atencion Primaria. Se han actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de
integrantes es de 279 candidatos.

1.3. Enfermero/a de Atencion Primaria y Atencién Hospitalaria para la cobertura de puestos temporales en
Atencién Primaria y Atencidn Hospitalaria. Se han actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El
numero de integrantes es de 41.274 candidatos.

Estas tres categorias profesionales se rigen por el Acuerdo de la Mesa Sectorial de Sanidad de 5 de febrero de
2016, sobre seleccion de personal temporal en las instituciones sanitarias adscritas al Servicio Madrilefio de Salud
y sus modificaciones, del 13 de abril de 2016 y 27 de septiembre de 2017.

1.4. Médico de Urgencias para la cobertura de puestos temporales en el SUMMA 112. Se han actualizado los
méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de integrantes es de 1.003 candidatos.

1.5. Enfermero/a del SUMMA-112 para la cobertura de puestos temporales en el SUMMA-112. Se han
actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de integrantes es de 16.491 candidatos.

Estas dos bolsas se rigen por el Acuerdo de la Mesa Sectorial de Sanidad de 25 de enero de 2017 sobre seleccidn
de personal temporal estatutario en el SUMMA-112 del Servicio Madrileio de Salud.

1.6. Especialista en Enfermeria del Trabajo, se han actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El
numero de integrantes es de 29 candidatos

1.7. Optico-Optometrista: Se han actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de
integrantes es de 282 candidatos.

1.8. Técnico Auxiliar de Farmacia: Se han actualizado los méritos a 30 de septiembre de 2017. El nimero de
integrantes es de 350 candidatos.

Estas tres bolsas se rigen por el Acuerdo de la Mesa Sectorial de Sanidad de 29 de marzo de 2017 sobre seleccion
de personal temporal estatutario en las categorias de Especialista en Enfermeria del Trabajo, Optico —
Optometrista y Técnico Auxiliar de Farmacia en todos los centros sanitarios adscritos al Servicio Madrilefio de
Salud.

1.9. Técnico en Emergencias Sanitarias: 1.800 integrantes aproximadamente a fecha 31 de diciembre de
2017.

1.10. Auxiliar Administrativo: 15.000 integrantes aproximadamente a fecha 31 de diciembre de 2017

Estas dos bolsas se rigen por los Acuerdos de la Mesa Sectorial de Sanidad de 29 de noviembre de 2017 sobre
seleccidn de personal temporal estatutario en las categorias profesionales de Auxiliar Administrativo y Técnico en
Emergencias Sanitarias del SUMMA-112, respectivamente, en todos los centros sanitarios adscritos al Servicio
Madrilefio de Salud.
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BOLSAS UNICAS
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2. Bolsas preferentes

Son bolsas de trabajo cerradas y actualmente estan practicamente agotadas. Estan constituidas de acuerdo con la
base 10.1 de las Resoluciones de los procesos selectivos convocados en el afio 2012. Forman parte de estas bolsas
aquellos profesionales que, habiendo superado el ejercicio de la fase de oposicidén, no obtuvieron nombramiento
como personal estatutario fijo. Estas bolsas comenzaron a funcionar el 30 de julio de 2015.

El nimero de integrantes que forman estas bolsas es el siguiente:

2.1 Matrona: 41
2.2 Fisioterapeuta: 60
2.3. Auxiliar de Enfermeria: 404

BOLSAS PREFERENTES

AUXILIAR DE ENFERMERIA 404

FISIOTERAPEUTA 60

MATRONA 41
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3. Bolsas adicionales

Son bolsas de trabajo cerradas. Estdn constituidas de acuerdo con la base 10.2 de las Resoluciones de los procesos
selectivos del afio 2012; con fechas 15, 22 y 29 de diciembre de 2015 se constituyeron estas bolsas con aquellos
profesionales que no habiendo superado el ejercicio de la fase de oposicidn, obtuvieron mas de 20 puntos en el
mismo. Estas bolsas son cerradas. La situacion actual de estas bolsas es la siguiente:

3.1 Matrona: entrd en vigor el 29 de julio de 2016 387 candidatos
3.2 Fisioterapeuta: entrd en vigor el 18 de febrero de 2017 632 candidatos
3.3 Auxiliares de Enfermeria:  entré en vigor el 5 de mayo de 2017 3.543 candidatos

BOLSAS ADICIONALES

AUX. ENFERMERIA 3.543
FISIOTERAPEUTAS . 632
MATRONAS 387
0 1000 2000 3000 4000

4. Bolsas unificadas de Atencion Primaria

Son bolsas de trabajo cerradas. Se constituyen con la finalidad de unificar las antiguas bolsas de las 11 areas
sanitarias en una Unica bolsa, hasta que se constituyan bolsas centralizadas. El nUmero de integrantes es el

siguiente:
4.1 Odontdlogo: 144 candidatos.
4.2 Trabajador/a Social: 39 candidatos
4.3 Técnico/a Superior Especialista en Higiene Bucodental: 108 candidatos
4.4 Auxiliar Administrativo: 1.745 candidatos
4.5 Celador/a: 1.238 candidatos

Se rigen por el Acuerdo de la Mesa Sectorial de Sanidad de 26 de octubre de 2016, sobre seleccién de personal
temporal en el ambito de la Atencion Primaria del Servicio Madrilefio de Salud para determinadas categorias
estatutarias hasta la constitucion de las bolsas Unicas centralizadas.
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BOLSAS ATENCION PRIMARIA
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5. Bolsas de personal laboral

Convocadas en el afio 2002. Estas bolsas son cerradas y corresponden a las siguientes categorias:

5.1 Técnico Especialista I: 4.127
5.2 Laboratorio: 2.250
5.3 Radiodiagndstico: 1.075
5.4 Radioterapia: 100
5.5 Anatomia Patoldgica: 702

Grupo V (convocadas por la Direccién General de la Funcién Publica): 7.452
5.6 Auxiliar de Control: 4,788
5.7 Pinche de Cocina: 2.664

BOLSAS DE PERSONAL LABORAL

Grupo V 7.452

Téc. Espec. | 4.127

0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000 6.000 7.000 8.000

6. Procesos extraordinarios de consolidacion

La Direccion General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales del Servicio Madrilefio de Salud tiene
encomendada la gestidn de las siguientes bolsas, derivadas de los procesos extraordinarios de consolidacion de
empleo para el acceso a plazas de caracter laboral convocados en el afio 2009:

6.1 Titulado Superior Especialista: 563 candidatos (157 disponibles)
6.2 Titulado Superior Médico: 57 candidatos. Esta bolsa esta agotada
6.3 Matrona: 146 candidatos (4 disponibles)
6.4 Diplomado en Enfermeria: 3.268 candidatos (1 disponible)
S Servicio Madrilefio de Salud
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6.5 Auxiliar de Enfermeria: 4.831 candidatos (1 disponible)
6.6 Auxiliar de Hosteleria: 4.255 candidatos (32 candidatos disponibles)
6.7 Auxiliar de Obra y Servicio: 3.007 candidatos (801 candidatos disponibles)

BOLSAS DE CONSOLIDACION DE PERSONAL LABORAL

Aux. Obra y Servicio 3.007

Aux. Hosteleria 4.255

Aux. Enfermeria 4.831

Diplomado en Enfermeria 3.268

Matrona 146

Tit. Sup. Médico 57

Tit. Sup. Especialista 563

Elac 0-a-estas bolsas-e errado orman-parte de las misma eYale) O andidatos.aue se presentaron-a los proceso

de consolidacidn del afio 2009, que sin haber superado dicho proceso, hubieran alcanzado el nivel minimo exigido a
estos efectos.

Se rigen por la Orden de 23 de marzo de 2009, de la Consejeria de Presidencia, Justicia e Interior de Consolidaciéon
de Empleo y por cada una de las Resoluciones de la Direccién General de Funcion Publica, por las que se aprueban y
publican las relaciones de integrantes de las bolsas de trabajo, a efectos de contratacidn temporal, de cada una de
estas categorias.

7. Consejeria de Educacidn, Juventud y Deporte

Se ha colaborado en la cobertura de la atencidn sanitaria de alumnos escolarizados en Centros Educativos
Publicos de la Comunidad de Madrid que presentan necesidades sanitarias de caracter permanente o continuado,
en el curso 2017 - 2018 (Orden 629/2014, de 1 de julio-BOCM 23 julio), en las categorias de fisioterapeuta y
enfermero/a. El nimero de contratos realizados en el afio 2017 es el siguiente:

7.1. Fisioterapeutas: 78
7.2. Enfermeros/as: 268

También se colabora en la cobertura de todas las sustituciones de trabajadores con reserva de plaza.

8. Movilidad Interna: con fecha 30 de noviembre de 2016 se aprobaron los Acuerdos de la Mesa Sectorial de
Sanidad sobre procedimiento y criterios reguladores de los concursos de movilidad interna para personal
estatutario, laboral y funcionario de Atencién Hospitalaria y del SUMMA-112. Durante el afio 2017 la mayoria
de los centros asistenciales han convocado procesos de movilidad interna en algunas categorias profesionales.
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Provision de puestos de Jefaturas de Seccidn y Servicio

El Estatuto Marco establece que el personal estatutario de los servicios de salud ostenta el derecho a la
promocién y al desarrollo profesional, que se regiran por los principios de igualdad, mérito, capacidad, y
publicidad.

Con el fin de unificar los procedimientos existentes en los distintos centros del Servicio Madrilefio de Salud, para
la cobertura de las Jefaturas de Servicio y Seccidn, se establecié un procedimiento comun recogido en el Plan de
Ordenacion de Recursos Humanos del Servicio Madrilefio de Salud.

La competencia corresponde a la Direccion General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales, estando
delegada en los Directores Gerentes de los centros hospitalarios, estableciéndose la publicacién periddica de las
convocatorias de las Jefaturas de Servicio y Seccién en el Boletin Oficial de la Comunidad de Madrid, los dias 1y 15
de cada mes.

Las actuaciones realizadas en el ejercicio 2017 son las siguientes:

Jefaturas de Seccidn y Servicio cuya adjudicacidn se ha resuelto en el ejercicio 2017

JEFATURAS FACULTATIVOS ESPECIALISTAS RESUELTAS EN 2017

AREA ESPECIALIDAD JEFES SECCION JEFES SERVICIO

DIAGNOSTICO, TERAPEUTICAS Y SS.CC.

MEDICAS 31 14 45
QUIRURGICAS 17 13 30
TOTAL 52 33 85

JEFATURAS FACULTATIVOS ESPECIALISTAS RESUELTAS EN 2017

40
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Jefaturas de Seccion y Servicio tramitadas en el ejercicio 2017 pendientes de adjudicacién

JEFATURAS FACULTATIVOS ESPECIALISTAS TRAMITADAS EN 2017

AREA ESPECIALIDAD JEFES SECCION JEFES SERVICIO

DIAGNOSTICO, TERAPEUTICAS Y SS.CC. 2 8 10
MEDICAS 19 16 35
QUIRURGICAS 11 10 21
TOTAL 32 34 66
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JEFATURAS FACULTATIVOS ESPECIALISTAS EN TRAMITE EN 2017
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SEGURIDAD Y SALUD DE LOS TRABAJADORES

El mantenimiento de unos elevados niveles de seguridad y salud de los profesionales que trabajan en los centros
del Servicio Madrilefio de Salud es un objetivo fundamental en nuestra organizacion. El logro de este objetivo
involucra a todos los trabajadores, siendo los Servicios de Prevencidn las unidades especializadas desde el punto
de vista técnico en esta materia.

La participacién de las personas de la organizacién en el seguimiento de las cuestiones relacionadas con la
seguridad y salud y su mejora continua tiene lugar a través de los Comités de Seguridad y Salud.

LOS SERVICIOS DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES

Para garantizar la adecuada proteccion de la seguridad y salud de sus trabajadores, el Servicio Madrilefio de Salud
dispone de varios Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales.

En el ano 2017, el Servicio Madrilefio de Salud se ha dotado de un nuevo Servicio de Prevencidn, para Atencidn
Primaria, con el que ascienden a 15 el numero de estos Servicios en nuestra organizacién. El Servicio de
Prevencién de Atencion Primaria se constituyé mediante Resolucion de la Direccion General de Recursos
Humanos y Relaciones Laborales, de fecha 26 de enero de 2017 y se estructura en una Unidad Central y 7
Unidades Basicas de Salud (UBS), ubicadas en cada una de las Direcciones Asistenciales de Atencidn Primaria
existentes.

Este nuevo Servicio de Prevencion esta integrado por un Jefe de Servicio (especialista en Medicina del Trabajo), un
médico/a de apoyo, para estudios estadisticos y epidemioldgicos, 7 facultativos especialistas en Medicina del
Trabajo, 7 enfermeros/as Especialistas del Trabajo, 7 plazas de personal técnico de grado medio y una plaza de
auxiliar administrativo.

A lo largo del afio 2017 se ha llevado a cabo el proceso de seleccion de los profesionales del Servicio de
Prevenciéon de Atencién Primaria, que se incorporaron a sus puestos de trabajo el dia 22 de diciembre de 2017.

Cada uno de los 15 Servicios de Prevencidn del Servicio Madrilefio de Salud presta servicios a los trabajadores de
los siguientes centros:

CENTROS ADSCRITOS
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Servicio de Prevencion

del Hospital G [ .

¢ riospita’ eneral H.G.U. Gregorio Marafion 4 2 _ _

Universitario Gregorio

Marafnon

Servicio de Prevencion H.U. Infanta Leonor

Mancomunado de ; 3 9 33 18

Grupo (ubicado en el H.U. Infanta Sofia
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SERVICIO DE
PREVENCION

Hospitales / Gerencias

N¢ Centros de
Especialidades

CENTROS ADSCRITOS

N2 Centros de Salud
N2 Centros de Salud

N2 Consultorios
Locales/otros C.

Hospital Universitario H.U. Infanta Cristina
Infanta Leonor)
H.U. del Henares
H.U. del Sureste
H.U. del Tajo
U. C. Radiodiagndstico
Centro de Transfusion
H.U. Virgen de la Torre
H.U. La Princesa
Servicio de Prevencion
del Hospital H.U. Santa Cristina 5 - 3
Universitario de la H.L.U. Nifio Jesus
Princesa
SUMMA 112
Servicio de Prevencion
deI.H05|.:>|ta.I L H.U. Principe de Asturias 2 18 11
Universitario Principe
de Asturias
Servicio c.je Prevencion H.U. Ramén y Cajal
del Hospital
Universitario Ramon 4 21 !
. y H. Dr. Rodriguez Lafora
Cajal
H.U.La P
Servicio de Prevencion araz
del Hospital H. Cantoblanco 4 33 78
Universitario La Paz
H. Carlos Il
H.U. Puerta de Hierro
Servicio de Prevencion -
del Hospital H. El Escorial 2 24 28
Universitario Puerta de H. Guadarrama
Hierro Majadahonda
H. La Fuenfria
servicio (_je Prevencion H.U. Clinico San Carlos
del Hospital
Universitario Clinico San 3 24 3
H. Central de la Cruz Roja
Carlos
zemuo qte IPrevencmn H.U. Méstoles
U(:\iveorzgzcla?io de 2 24 12
) H. Virgen de la Poveda
Mbéstoles
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CENTROS ADSCRITOS

SERVICIO DE

PREVENCION Hospitales / Gerencias

N2 Centros de
Especialidades

N2 Centros de Salud
N2 Centros de Salud
N2 Consultorios
Locales/otros C.

Servicio de Prevencién
del Hospital
Universitario Fundacion
Alcorcén

Servicio de Prevencién
del Hospital
Universitario Severo
Ochoa

Servicio de Prevencién
del Hospital
Universitario de
Fuenlabrada

H.U. Fundaciéon Hosp. Alcorcén 1

H.U. Severo Ochoa

I.P. José Germain

H.U. Fuenlabrada 1 1

Servicio de Prevencion
del Hospital H.U. Getafe 2 1 16 5
Universitario de Getafe

Servicio de Prevencién
del Hospital
Universitario Doce de
Octubre

H.U. Doce de Octubre 3 4 35 4

Servicio de Prevencion Gerencia Asistencial de Atencion
de Atencién Primaria ™ | Primaria

TOTAL CENTROS

ADSCRITOS 35 34 38 267 165

(1) El servicio de Prevencidn de Atencidn Primaria, a partir de su puesta en funcionamiento, presta servicios a los trabajadores de los 267
Centros de Salud y a los 165 Consultorios Locales y otros centros.
Los profesionales del Servicio de Prevencion de Atencion Primaria se incorporaron a sus puestos de trabajo el dia 22 de diciembre de 2017.
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Los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales del Servicio Madrilefio de Salud prestan servicio a un total de
76.447 trabajadores, incluido el personal en formacién, con la siguiente distribucion:

TRABAJADORES A LOS QUE PRESTAN SERVICIOS

SERVICIO DE PREVENCION

SUMMA 112 Ate'ncién' Atfencic?n
Hospitalaria A ETE]

Servicio de Prevencién del Hospital General Universitario 7.486 7.486
Gregorio Marafion
Servicio de Prevencién del Mancomunado de Grupo 6.577 1.673 8.250
(ubicado en el Hospital Universitario Infanta Leonor)
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario de 2.012 4.271 811 7.094
La Princesa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2.416 891 3.307
Principe de Asturias
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 5.880 1.070 6.950
Ramén y Cajal
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario La Paz 7.353 1.620 8.973
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 3.835 2.035 5.870
Puerta de Hierro
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario Clinico 5.726 987 6.713
San Carlos
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2.329 1.122 3.451
de Moéstoles
Servicio de Prevencién de la Fundacién Hospital de 1.866 1.866
Alcorcén
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2.252 816 3.068
Severo Ochoa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 1.780 1.780
de Fuenlabrada
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2.344 827 3.171
de Getafe
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 6.556 1.912 8.468

12 de Octubre
Servicio de Prevencion de Atencién Primaria Y

TOTAL TRABAJADORES ADSCRITOS 2.012 60.671 13.764 76.447

(1) El servicio de Prevencién de Atencidn Primaria, a partir de su puesta en funcionamiento, presta servicios a los 13.764 trabajadores de
Atencidn Primaria. Los profesionales del Servicio de Prevencidén de Atencidn Primaria se incorporaron a sus puestos de trabajo el dia 22 de
diciembre de 2017.
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Para realizar sus funciones, los servicios de Prevencién de Riesgos Laborales estan integrados por los siguientes
profesionales:

8 < [7) 8 g
= B g = i3
SERVICIO DE PREVENCION = E § g ﬁ 2 o
=) L 2 & 0 e =
Q =2 - 2D g a s
< w v = a
o <
Servicio de Prevencién del Hospital General 2 5 2 - 2 11
Universitario Gregorio Marafion
Servicio de Prevencién del Mancomunado de Grupo 7 6 3 - 1 17
(ubicado en el Hospital Universitario Infanta Leonor)
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 4 2 3 1 1 11
de La Princesa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2 1 1 2 1 7
Principe de Asturias
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 3 4 1 - 1 9
Ramén y Cajal
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario La 5 4 2 - 3 14
Paz
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 3 3 1 - - 7
Puerta de Hierro
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 4 4 5 - 2 15
Clinico San Carlos
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario de 2 2 1 - 1 6
Méstoles
Servicio de Prevencién de la Fundacién Hospital de 2 1 2 - - 5
Alcorcén
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2 2 1 - 1 6
Severo Ochoa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2 1 1 - - 4
de Fuenlabrada
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 2 2 1 1 - 6
de Getafe
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario 5 5 2 - 1 13
12 de Octubre
Servicio de Prevencién de Atencién Primaria (¥ 9 7 7 - 1 24
TOTAL TRABAJADORES ADSCRITOS 54 49 33 4 15 155
(1) Los profesionales del Servicio de Prevencién de Atencidn Primaria se incorporaron a sus puestos de trabajo el dia 22 de diciembre de
2017.

Los Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales estan formados por cuatro Especialidades Preventivas:

- Medicina del Trabajo

- Seguridad en el Trabajo

- Higiene Industrial

- Ergonomiay Psicosociologia Aplicada

Servicio Madrilefio de Salud
CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

* ***i t*

Comunidad
de Madrid



= q **i****
L Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 169
SaludMadrid

Se indican en el siguiente cuadro las especialidades preventivas que asumen cada uno de los Servicios de
Prevencion:

ESPECIALIDADES PREVENTIVAS

SERVICIO DE PREVENCION MEDICINA SEGURIDAD ERGONOMIA Y

DEL EN EL INFII)IS;FI'I:IEAL PSICOSOCIOLOGIA
TRABAJO  TRABAJO APLICADA

Servicio de Prevencién del Hospital General

. Y . . X X X X
Universitario Gregorio Marafidn
Servicio de Prevencién del Mancomunado de
Grupo(ubicado en el Hospital Universitario Infanta X X X X
Leonor)
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
. X X X X
de La Princesa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
;o . X X X X
Principe de Asturias
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
. . X X X X
Ramén y Cajal
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario X X X X
La Paz
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
. X X
Puerta de Hierro
Servicio de Prevencién del Hospital Clinico San X X X X
Carlos
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
. X X X X
de Méstoles
Servicio de Prevencién de la Fundacién Hospital
. X X X X
de Alcorcén
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
X X
Severo Ochoa
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
X X X X
de Fuenlabrada
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario
X X
de Getafe
Servicio de Prevencién del Hospital Universitario X X X X
12 de Octubre
Servicio de Prevencidn de Atencidn Primaria X X X X
0 .
N2 DE SERVICIOS DE PREVENCION CON LA 15 14 13 12

ESPECIALIDAD PREVENTIVA
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La actividad de los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales incluye una gran variedad de actuaciones, que
pueden ser agrupadas en siete epigrafes generales:

- Actividades generales del Servicio, tales como la elaboracién de planes y programas de accién preventiva,
el asesoramiento a los distintos niveles de |la organizacidn o la coordinacidon en materia preventiva con las
empresas externas que trabajan en nuestros centros

- Actividades del Area Sanitaria: vigilancia de la salud de los trabajadores, estudio del absentismo por
causas laborales, promocién de la salud en el trabajo, etc.

- Actividades del Area de Seguridad: evaluacién de riesgos de seguridad, proteccién individual y colectiva,
etc.

- Actividades del Area de Higiene:
0 Actividades del Area de Ergonomia y Psicosociologia
0 Actividades de informacién, docencia e investigacion
0 Actividades de participacion institucional

Durante el afio 2017, los Servicios de Prevencién de Riesgos Laborales han llevado a cabo numerosas evaluaciones
de riesgos laborales en los centros del Servicio Madrilefio de Salud. Estas evaluaciones han identificado areas de
actuacién requeridas para mejorar la seguridad, la higiene, la ergonomia y los aspectos psicosociales tanto de los
puestos de trabajo de los distintos servicios y centros evaluados, como de las tareas realizadas por los
profesionales que trabajan en ellos.

El total de evaluaciones realizadas por cada dmbito preventivo han sido las siguientes:

N2 DE EVALUACIONES DE RIESGOS LABORALES REALIZADAS

DURANTE 2017
AMBITO N2 EVALUACIONES
Evaluaciones de Seguridad 588
Evaluaciones de Higiene 576
Evaluaciones de Ergonomia 519
Evaluaciones de Psicosociologia 102
TOTAL EVALUACIONES 1.785

Tras la realizacién de estas evaluaciones de riesgos, se han llevado a cabo las correspondientes planificaciones
preventivas que son las guias de actuaciéon de las que disponen las Gerencias de los centros sanitarios para
mejorar, de manera sistematica y verificable las condiciones de trabajo en los centros, eliminando los riesgos
cuando es posible y reduciéndolos o paliandolos cuando su eliminacidn completa no puede ser llevada a cabo.
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GRUPO DE COORDINACION DE LOS SERVICIOS DE PREVENCION

Desde el afio 2015 existe un grupo de coordinacién de los Servicios de Prevencion. Este grupo, con sede en la
Direccién General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales, tiene dos objetivos generales:

e Organizar la coordinacion de los Servicios de Prevencién con la Direccidon General de Recursos Humanos y
Relaciones Laborales
e Analizar la situacion de la Prevencion de Riesgos Laborales en los centros del Servicio Madrilefio de Salud

Durante el afio 2017, el grupo de coordinacién de los Servicios de Prevencion se ha reunido en 3 ocasiones. Entre
los asuntos mas relevantes abordados por el grupo de coordinacién de los Servicios de Prevencidn se encuentran
los siguientes:

- Puesta en marcha del Servicio de Prevencion de Atencién Primaria.

- Redistribucion de los centros asignados a cada Servicio de Prevencién.

- Elaboracién del Protocolo de Prevencidon y Actuacion ante las situaciones de conflictos internos y
frente a todos los tipos de acoso en el trabajo en las instituciones sanitarias del Servicio Madrilefio de
Salud.

- Planificacién de acciones formativas en materia de gestién de conflictos internos en los centros de
trabajo.

- Contribucidn a las tareas del grupo de trabajo sobre medicamentos peligrosos.

- Elaboracion de un Protocolo de actuacion para la adaptacién del puesto de trabajo de trabajadoras
embarazadas y durante el periodo de lactancia.

- Elaboracion de un borrador de Protocolo de actuacion ante situaciones conflictivas con ciudadanos en
los centros sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud.

- Andlisis de las aplicaciones informaticas instaladas en los distintos Servicios de Prevencion y de las
posibilidades de instalacion o desarrollo de una aplicacion informatica comun.

LA COMISION CENTRAL DE SALUD LABORAL

La Comision Central de Salud Laboral es un drgano especializado de la Mesa Sectorial de Sanidad, de participacion
y representacién en materia de prevencién de riesgos laborales, para el impulso, desarrollo y seguimiento de las
politicas especificas que, en materia de prevencion de riesgos laborales, se realicen en los centros sanitarios del
Servicio Madrilefio de Salud.

La Comision Central de Salud Laboral tiene caracter paritario y esta integrada por un vocal por cada una de las
organizaciones sindicales presentes en la Mesa Sectorial de Sanidad y por los miembros designados por la

Direccién General de Recursos Humanos y Relaciones Laborales.

Durante el afo 2017, la Comision Central de Salud Laboral ha celebrado 3 reuniones.

LOS COMITES DE SEGURIDAD Y SALUD

Los Comités de Seguridad y Salud son los drganos paritarios de participacion destinados a la consulta regular y
periddica en materia de prevencién de riesgos laborales.

Los Comités estan integrados por los Delegados de Prevencion, que son los representantes de los trabajadores en
materia de seguridad y salud, y por la representacidn de las Gerencias correspondientes, y son asesorados por los
Servicios de Prevencidn de Riesgos Laborales.
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Entre las funciones de los Comités de Seguridad y Salud cabe destacar las siguientes:

- Participar en la elaboracién, puesta en practica y evaluacidn de los planes y programas de prevencion
de riesgos laborales

- Promover iniciativas sobre métodos y procedimientos para la efectiva prevencién de los riesgos

- Conocer la situacion relativa a la prevencidn de riesgos en los centros de trabajo

- Conocer y analizar los dafios producidos en la salud o en la integridad fisica de los trabajadores

- Conocer los documentos e informes relativos a los condiciones de los centros y puestos de trabajo

Durante el afo 2017 han tenido lugar las reuniones de los Comités de Seguridad y Salud que se indican a
continuacién, por ambito asistencial:

N2 DE REUNIONES DE LOS
COMITES DE SEGURIDAD Y SALUD

AmBITO N2 REUNIONES
ATENCION HOSPITALARIA 117
SUMMA 112 4
ATENCION PRIMARIA 35
TOTAL REUNIONES 156
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FORMACION DE ESPECIALISTAS

Los datos mas destacables, sobre las actividades realizadas en el ambito de la Formacion de Especialistas en
Ciencias de la Salud, en las que han participado centros del Servicio Madrileno de Salud, fueron los
siguientes:

Oferta de plazas para formacion sanitaria especializada de la convocatoria de pruebas
selectivas 2017-2018

La oferta de plazas para médicos, bidlogos, bioquimicos, psicdlogos, radiofisicos, farmacéuticos y personal
de enfermeria, realizada por centros del Servicio Madrilefio de Salud, segun los datos facilitados por la
Direccién General de Planificacién, Investigacién y Formaciéon de la Consejeria de Sanidad, fue de 1.498
plazas, de las cuales 166 fueron para enfermeriay 1.332 para médicos y demds titulados.

Oferta de plazas para formacidn de residentes de especialidades de
médicas y de otros titulados.

Alergologia 24
Analisis Clinicos 17
Anatomia Patoldgica 22
Anestesiologia y Reanimacion 66
Angiologia y Cirugia Vascular 7
Aparato Digestivo 30
Bioquimica Clinica 15
Cardiologia 28
Cirugia Cardiovascular 6
Cirugia Gral. y del A. Digestivo 35
Cirugia Oral y Maxilofacial 10
Cirugia Ortopédica y Traumatologia 42
Cirugia Pediatrica 5
Cirugia Plastica Estética y Reparadora 6
Cirugia Toracica 4
Dermatologia Médico-Quirurgicay V. 20
Endocrinologia y Nutricion 21
Enfermeria de Salud Mental 32
Enfermeria Familiar y Comunitaria 47
Enfermeria Geriatrica 3
EnfermeriaObstétrico-Ginecoldgica 49
Enfermeria Pediatrica 35
Farmacia Hospitalaria 24
Farmacologia Clinica 6
Geriatria 24
Hematologia y Hemoterapia 28
Inmunologia 13
Medicina del Trabajo 19
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Medicina Familiar y Comunitaria 221
Medicina Fisica y Rehabilitacion 26
Medicina Intensiva 27
Medicina Interna 71
Medicina Nuclear 8

Medicina Preventiva y Salud Publica 18
Microbiologia y Parasitologia 21
Nefrologia 19
Neumologia 20
Neurocirugia 9

Neurofisiologia Clinica 10
Neurologia 33
Obstetricia y Ginecologia 46
Oftalmologia 37
Oncologia Médica 22
Oncologia Radioterapica 14
Otorrinolaringologia 14
Pediatria y Areas Especificas 84
Psicologia Clinica 26
Psiquiatria 47
Radiodiagndstico 45
Radiofarmacia 1

Radiofisica Hospitalaria

Reumatologia 15
Urologia 19
TOTALES 1.498

Fuente: Direccion General de Planificacion, Investigacion y Formacion de la
Consejeria de Sanidad

Eleccion de hospital y especialidad entre los 10 primeros numeros de residentes de medicina
(2016-2017)

En cuanto a la eleccién de centro y especialidad entre los residentes que han obtenido plaza en la
convocatoria 2016-2017, cabe destacar que 6 residentes eligieron hospitales de la Comunidad de Madrid
entre los 10 primeros nimeros. Los hospitales y especialidades seleccionadas se reflejan en la tabla siguiente:
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Eleccion de hospital y especialidad entre los 10 primeros MIR

Convocatoria Convocatoria
2015-2016 2016-2017
CENTRO
ST ESPECIALIDAD CENTRO SANITARIO ESPECIALIDAD

H.U. CLINICO SAN NEUROLOGIA 3 | H.G.U. GREGORIO MARANON | CARDIOLOGIA 1

CARLOS

H.G.U. GREGORIO | PEDIATRIA Y AREAS . ,

MARARON ESPECIFICAS 4 |H.G.U.GREGORIO MARANON | CARDIOLOGIA 2

EALJJAEAMON Y APARATO DIGESTIVO 5 | H.U.12 DE OCTUBRE MEDICINA INTERNA 3

H.U. 12 DE CIRUGIA ORTOPEDICA Y . ,

OCTUBRE TRAUMATOLOGIA 7 | H.G.U. GREGORIO MARANON | CARDIOLOGIA 5
H.U. 12 DE OCTUBRE NEUROLOGIA 7

ANATOMIA

H.U. LA PAZ PATOLOGICA d

Fuente: Direccidn General de Planificacion, Investigacidon y Formacion de la Consejeria de Sanidad

Plan de Formacion en Competencias Genéricas Transversales para Residentes

Durante el afio 2017, la Direccidon General de Planificacion, Investigacion y Formacidn ha impulsado el Plan de
Formacidn en Competencias Genéricas Transversales para Residentes de la Comunidad de Madrid, a través de
la creacion de un grupo de trabajo de expertos en RCP que permita desarrollar el programa de formacion de
residentes en esta competencia. Asi mismo, se ha consolidado el programa de formacidon en proteccion
radioldgica, incluyendo un curso de nivel avanzado para la especialidad de Radiodiagndstico. En total se han
llevado a cabo 58 actividades docentes, que han comprendido 904,5 horas lectivas y 3.398 participantes.

Plan de Formacion en Competencias Genéricas Transversales para Residentes. Actividades
realizadas en 2017

PLAN DE FORMACION EN COMPETENCIAS GENERICAS

o Activi ° o
TRANSVERSALES PARA RESIDENTES 2017 R MHLDES R

Proteccion Radioldgica 25 274 2.527
Uso Seguro del Medicamento 3 30 84
RCP 16 489 346
Bioética 10 75 258
Otras : CG Transversales 4 36,5 183

Fuente: Direccién General de Planificacién, Investigacion y Formacion.
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Rotaciones externas de residentes en formacion especializada

Este afio, se gestionaron 2.928 solicitudes de rotaciones externas para el desarrollo de objetivos referidos
a la ampliacion de conocimientos o al aprendizaje de técnicas no practicadas en el centro o unidad
de origen y que, seglin el programa de formacidn, son necesarias o complementarias del mismo,
previa autorizacion por la Direccién General de Planificacion, Investigacién y Formacion de la Consejeria
de Sanidad.

Reconocimiento de efectos profesionales a titulos extranjeros de especialistas en Ciencias de
la Salud

Los centros del Servicio Madrilefio de Salud también colaboran en la formacidon de extranjeros que
requieren desarrollar un periodo de formacidn complementaria o de ejercicio profesional en practicas, en
cumplimiento del Real Decreto 459/2010, de 16 de abril, por el que se regulan las condiciones para el
reconocimiento de efectos profesionales a titulos extranjeros de especialistas en Ciencias de la Salud.

Durante el afio 2017, fueron 9 profesionales con titulos de especialistas de paises no comunitarios los que
han realizado su formacion complementaria o ejercicio profesional en practicas en centros del Servicio
Madrilefio de Salud.

Plan de formacion de tutores y otros responsables de la docencia de especialistas sanitarios

Durante este afio, se realizaron 30 actividades con un total de 251 horas docentes y la participacién total de
701 alumnos. Se ha continuado con la celebracidon de la Jornada de Actualizacidon de Jefes de Estudios y
Representantes Autondmicos en Comisiones de Docencia, de gran utilidad en la coordinacion y gestion de los
centros y unidades docentes de la Comunidad de Madrid. Asi mismo, se celebré la V Jornada de Tutores de
Unidades Docentes de Atencién Familiar y Comunitaria.
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FORMACION CONTINUADA

La formacién continuada es un proceso de ensefianza-aprendizaje activo y permanente al que tienen derecho
y obligacidn los profesionales sanitarios, que se inicia al finalizar los estudios de pregrado o de especializacidn
y que estd destinado a actualizar y mejorar los conocimientos, habilidades y actitudes de los profesionales
sanitarios ante la evolucion cientifica y tecnoldgica y las demandas y necesidades, tanto sociales como del
propio sistema sanitario.

En este sentido, y procurando responder tanto a los objetivos estratégicos del Servicio Madrilefio de Salud
como a las necesidades de los profesionales sanitarios y no sanitarios, se utilizaran fondos y recursos propios
de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, asi como de la Consejeria de Presidencia, Justicia y
Portavocia del Gobierno a través del Plan de Formacion para los Empleados Publicos de la Comunidad de
Madrid para 2017.

Con respecto a los fondos propios de la Consejeria de Sanidad, se marcaron los siguientes objetivos generales
y especificos:

Objetivos generales

e Encauzar la formacion en las lineas estratégicas prioritarias de las distintas unidades organicas.

e Dar respuesta a la necesidad de actualizacion permanente de los conocimientos de los
profesionales, para mejorar su competencia de acuerdo al desempefio de sus funciones.

e Contribuir a aumentar la motivaciéon de los profesionales y despertar el interés por la mejora
permanente.

Objetivos especificos

e Colaborar en el incremento de la capacidad cientifico técnica de los profesionales para identificar,
prevenir, diagnostica y tratar los problemas de salud de la poblacion.

e Promover el uso racional y eficiente del medicamento.

e Actualizar las competencias de los profesionales sanitarios para la atencién de urgencias,
emergencias y catastrofes.

e Fomentar la investigacidon entre los profesionales sanitarios.

e Desarrollar las competencias directivas de los responsables de los centros, servicios y unidades.

e Implantar un modelo de gestion de recursos humanos en el Servicio Madrilefio de Salud basado
en el desarrollo de competencias profesionales.

e Contribuir a potenciar la formacién de los profesionales para la atencion a los problemas de salud
publica, alimentacién y medio ambiente.

El abordaje de dichos objetivos se establece a partir del Plan Anual de Formacion Continuada, que responde
a las necesidades sentidas y detectadas por los profesionales, asi como a las estrategias de formaciéon que se
definen en los diferentes planes estratégicos institucionales.

En este contexto, se han desarrollado programas formativos especificos ligados a planes y/o estrategias
institucionales de la Consejeria de Sanidad:

- Plan Estratégico de EPOC en la Comunidad de Madrid.

- Plan Integral del control del Cancer de la Comunidad de Madrid.

- Estrategia de Atencidn a los Pacientes con Enfermedades Crénicas de la Comunidad de Madrid.
- Plan de Actuacidn Integral contra la Violencia de Género en la Comunidad de Madrid.

- Estrategia de Seguridad del paciente.

- Plan de Humanizacién de la Asistencia Sanitaria.

- Plan de Mejora de la atencidn sanitaria de las personas con enfermedades poco frecuentes.

Servicio Madrilefio de Salud
L CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

Comunidad
de Madrid



= ‘ **i****
L Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 178
SaludMadrid

- Plan Estratégico de Salud Mental.
- Estrategia de atencion al dolor.
- Plan Estratégico de cuidados paliativos.

Por otra parte, se ha potenciado la introduccion de nuevas tecnologias, tanto para la gestion de la formacién
(aplicaciones informaticas y espacios colaborativos), como para el desarrollo de las actividades formativas
(metodologia de simulacidn).

La distribucion de los créditos del Servicio Madrilefio de Salud para la financiacidn, por parte de la Consejeria
de Sanidad, del plan de formacién de 2017 se realizé de la siguiente manera:

CENTRO Ne Ne N2 HORAS  PRESUPUESTO
ACTIVIDADES PROFESIONALES LECTIVAS

FORMADOS
DG de Recursos Humanos y
Relaciones Laborales
DG de Sistemas de
Informacion
DG de Coordinacion de
Asistencia Sanitaria

e SGde Farmaciay
Productos Sanitarios 18 593 200,5 14.000

141 1.551 1.422 153.410

11 167 225 24.350

e SG de Continuidad
Asistencial ( Estrategia de
Atencidn a los pacientes 15 418 90 9.000
con enfermedades
crénicas

e Gerencia Asistencial de

Atencién Hospitalaria 1 21 50 3.120
0 Coordinacién
Regional de
Cuidados 17 705 256 26.440
Paliativos

0 Oficina Regional

O Hospitales 919 21.458 10.503,25 810.404
e Gerencia Asistencial de
Atencién Primaria 160 4.098 2.191 166.039
— Foro de Buenas
Practicas 11 6.560 557 11.930
* Gerencia SUMA 112 58 1.563 612 6.8470
TOTAL 1.414 39.698 16.768,75 1.363.078,09 €

Fuente: Direccién General de Planificacidn, Investigacion y Formacién de la Consejeria de Sanidad

Servicio Madrilefio de Salud
ik CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

Comunidad
de Madrid



= ‘ **i*t**
L Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 179
SaludMadrid

Actividades financiadas por la Consejeria de Sanidad y ejecutadas por la Direccion General de Recursos
Humanos y Relaciones Laborales del SERMAS. (Gestionadas de forma centralizada y descentralizada)

Programas formativos Ediciones Horas Alumnos ' TcSupuesto
ejecutado

Prevencién y actuacién ante conflictos 37 740 735 78.937 €

internos en los centros del Servicio

Madrilefio de Salud

Gestidn por competencias profesionales 50 682 1.131 74.470 €

en el Servicio Madrilefio de Salud

TOTAL ANO 87 1.422 1.866 153.407 €

*Fuente: Unidad de Gestion de Conocimiento. DG. Recursos Humanos y Relaciones Laborales

Con respecto a las actividades financiadas por la Consejeria de Presidencia, Justicia y Portavocia del Gobierno
destinadas preferentemente para instituciones sanitarias gestionadas de forma centralizada, las ediciones,
carga lectiva y alumnos se distribuyeron de la siguiente manera:

Actividades financiadas por Funcion Publica ofertadas para su realizacion de forma descentralizada*

— Ed Horas Total/alumnos
Aprobadas aprobadas aprobados

HGU. MARANON 15 170 310
IP J.GERMAIN 5 25 75
H GUADARRAMA 4 23 70
H ESCORIAL 4 60 60
HU INFANTA LEONOR+VIRGEN DE LA TORRE 30 109 660
HU LA PRINCESA 7 120 140
HU STA. CRISTINA 5 67 75
HU RAMON Y CAJAL 22 274 410
HU LA PAZ 7 94 135
H CRUZ ROJA 7 70 120
HU CLINICO SAN CARLOS 18 146 365
HU MOSTOLES 4 45 85
HU GETAFE 4 21 145
HU 12 OCTUBRE 7 85 140
HU EVERO OCHOA 2 16 40
H VIRGEN DE LA POVEDA 3 45 45
SUMMA 112 46 500 1.380
HU HENARES 12 157 217
HU SURESTE 5 100 90
HU INFANTA CRISTINA 1 52 20
TOTALES CENTROS 208 2.179 4.582

* Fuente: BOCM n? 307 Jueves 22 Diciembre 2016

Ademas de lo anteriormente expuesto, dentro del Programa de Formacion Continuada centralizada, la
Direccién General de Funcidon Publica adjudicd a los profesionales del Servicio Madrilefio de Salud las
siguientes plazas.
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Actividades financiadas por Funcion Publica ofertadas para su realizaciéon de forma centralizada*

Meses 2017 N2 alumnos N2 alumnos Total plazas
Presenciales virtuales asignadas
MARZO 225 225
ABRIL 185 89 274
MAYO 217 43 260
JUNIO 250 20 270
JULIO 28 28
AGOSTO
SEPTIEMBRE 171 171
OCTUBRE 214 131 345
NOVIEMBRE 144 10 154
DICIEMBRE 20 20
TOTAL ANO 1.454 293 1.747

*Fuente: Unidad de Gestion de Conocimiento. DG. Recursos Humanos y Relaciones Laborales

Plan de Formacién en Farmacoterapia

El plan de formacidon en Farmacoterapia de la Comunidad de Madrid estd incluido en el programa de
formacidon continuada anual de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid.

El objetivo de dicha formacién es reforzar la formacién e informacidn sobre medicamentos a los profesionales
sanitarios de la Comunidad de Madrid e impulsar las lineas estratégicas del Plan de Farmacia mediante los
planes de formacion especificos.

Plan de formacidén continuada en Farmacoterapia

Este plan de formacién va dirigido a médicos, farmacéuticos y personal de enfermeria de la Red Sanitaria
Publica de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, asi como al personal sanitario de la Agencia
Madrilefia de Atencién Social.

Dentro de los programas de formacion continuada en el uso racional del medicamento para médicos,
odontdlogos, farmacéuticos, enfermeros e inspectores del SNS, durante el afio 2017, se han realizado 98
actividades formativas, cuya duracion esta comprendida entre 5 horas y media en el caso de las jornadas
presenciales, hasta 85 horas en el caso de los cursos online. De estas actividades, 80 han sido en formato
presencial y 18 en formato online. El nimero de alumnos formados ha sido de 4.860 tanto en formato
presencial como online. En ellas, se han empleado 1.662 horas.
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Formacidn continuada en Farmacoterapia presencial-online

° °
Ambito Ne de cursos Ne de Ne de
horas alumnos

Farmacoterapia Presenciales 80 762 2.741
Farmacoterapia

. 18 900 2.119
Online
Total 98 1.662 4.860

Plan de formacién en Lineas Estratégicas de Farmacia
Dentro de los Planes Estratégicos de Farmacia, se ha realizado formacién en los siguientes temas:
1.- Plan de formacion en la estrategia para la reduccion del consumo crénico de Benzodiacepinas.

Se ha realizado la formacidn a médicos y enfermeras de atencion primaria y residencias del mayor de
la Comunidad de Madrid. La formacién se ha realizado con la metodologia de formadores claves. Se
han formado a 493 formadores claves tanto médicos como profesionales de enfermeria.

La formacion ha constado de una sesién presencial de dos horas de duracién y un curso online de 20
horas. El nimero de sesiones presenciales realizadas ha sido de 253 con un ndmero de alumnos de
9.622 alumnos, y 30 cursos online en los que se ha formado a 3.366 alumnos.

2.- Plan de formacion en el tratamiento farmacoldgico de la Insuficiencia Cardiaca Cronica:
posicionamiento terapéutico del Sacubitril/Valsartan.

Se ha realizado la formacién a médicos de Atencidn Primaria y Hospitalaria del Servicio Madrilefio de
Salud. La formacién se ha realizado con la metodologia de formadores claves. Se han formado a 350
formadores claves de Atencién Primaria y Hospitalaria

Esta formacién ha constado de una sesién presencial de dos horas de duracién y un curso online de 24
horas. El nimero de sesiones presenciales realizadas ha sido de 218 con un nimero de alumnos de
4.385 y 7 cursos online en los que se ha formado a 988 alumnos.

3.- Plan de formacion en Visado electrénico.

Se han realizado 12 ediciones del mdédulo de visado electrénico. Se ha formado a 5.309 alumnos de
273 centros de salud y SAR. El objetivo ha sido facilitar el conocimiento del manejo del médulo de
visado electrdnico incluido en receta electrénica, de forma que la implantacién del mismo se realice
de manera satisfactoria. La formacién ha constado de una sesidn presencial de dos horas y un curso
online de 10 horas de duracidn.

4.- Plan de formacion en la implantacion de sistemas de identificacion de vias de administracion de
medicamentos.

Se ha realizado la formacidn a médicos, diplomados en enfermeria, auxiliares de enfermeria, técnicos
de laboratorio y farmacia de hospitales de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid. La
formacién se ha realizado con la metodologia de formadores claves. Se han formado a 350
formadores claves de hospitales.
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La formacion ha constado de una sesidn presencial de dos horas de duracion y un curso online de 20
horas. Se han realizado 37 cursos online en los que se ha formado a 9.422 alumnos.

5.- Formacion especifica en los centros sociosanitarios publicos

Se han realizado 5 cursos especificos para centros sociosanitarios publicos, en materia de seguridad,
inhaladores, reduccién del consumo de Benzodiacepinas, factores de Riesgo de caidas,

estupefacientes. Dirigido a médicos, farmacéuticos y enfermeras. El nimero total de alumnos
formados ha sido de 953.

6.-Plan de formacion en la nueva “Ley de contratacion”

Se han realizado 6 cursos especificos sobre la nueva ley de contratacion, dirigido a directores de

hospitales, farmacéuticos de hospitales y supervisores de materiales. En los que se han formado a 297
alumnos

Resumen del total de actividades formativas en Farmacoterapia realizadas:
En total se han formado en materia de medicamentos a 36.376 alumnos, médicos, enfermeras/os y
farmacéuticos de la Consejeria de Sanidad y la Agencia Madrilefia de Asuntos Sociales (tabla siguiente):

Formacidn total en Farmacoterapia presencial-online 2017

— N2 de N2 de
Ambit . .

mbito actividades alumnos
Farmacoterapia Presenciales 551 16.848
Farmacoterapia

. 103 19.828

Online
Total 654 36.676

La satisfaccion global de los cursos, ha sido de media 8,30 puntos, entre 7 y 9 en una escala del 1 al 10, asi

como las puntuaciones especificas referentes a los contenidos, aprovechamiento, documentacién vy
organizacion.

Evaluacidon Presencial/online 2017

Parametros Puntuacion

Contenidos 8/8,26
Aprovechamiento 8,2/8,22
Documentacién 7,5/ 8,01
Organizacion 8,2 /8,04
Valoracidén Global 8,3/ 8,15
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INNOVACION E INVESTIGACION
PARA LA MEJORA DE LA ASISTENCIA
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TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION

Los sistemas de informacion y la salud de los ciudadanos

Los Sistemas de Informacién constituyen un elemento fundamental y cada vez mas relevante para la mejora
de la calidad, eficacia y eficiencia de los procesos asistenciales en el dmbito del Servicio Madrilefio de Salud.
Por tanto, uno de nuestros principales objetivos es la mejora y evolucién de los Sistemas de Informacion,
como soporte a la actividad asistencial. Estamos convencidos de que es la informacion, y no la tecnologia, la
que constituye el eje fundamental de nuestro trabajo, la cual debe considerarse el principal activo de nuestra
organizacién. Del mismo modo, los Sistemas de Informacion Sanitaria deben ser vistos como un elemento
critico del ciclo de vida y sostenibilidad de los servicios que nuestra organizacién ofrece.

Este planteamiento en torno a la importancia de la informacion no resta un apice de importancia al enorme
abanico de ventajas y posibilidades que los avances tecnoldgicos nos ofrecen para mejorar la calidad de vida
del ciudadano.

Con estas premisas, desde el punto de vista de los Sistemas de Informacién Sanitaria se ha logrado garantizar
la continuidad de los servicios, potenciando la estabilidad de las infraestructuras y la adecuacion de las
aplicaciones tecnoldgicas que dan soporte a la actividad sanitaria, asegurando un nivel de servicio
ininterrumpido 24 horas al dia todos los dias de afio, y mejorando la eficiencia y la calidad del proceso
asistencial con el adecuado nivel de Seguridad de la Informacién.

Respecto a los sistemas de informacion sanitaria que dan servicio a la ciudadania se han incorporado nuevas
funcionalidades a “Mi Carpeta de Salud” de la Comunidad de Madrid, importante puerta de acceso del
ciudadano a su informacién de Salud, a través de la cual pueden consultar, de una forma 4agil y segura
(mediante DNIle, certificado digital y, a partir de 2017, a través del sistema de identificacion Cl@ve), sus datos
clinicos, resultados de pruebas diagndsticas, pruebas de imagen médica y analiticas, asi como concertar o
modificar sus citas con el médico de familia, profesional de enfermeria, pediatra, o especialista desde la red,
evitando los desplazamientos a los centros sanitarios y a cualquier hora. Entre las mejoras incorporadas a “Mi
Carpeta de Salud” en 2017, se encuentra la incorporacién de un calendario recordatorio de citas y la hoja de
medicacidn pautada, para minimizar errores.

Respecto a la gestion de citas, se siguen potenciado canales electrénicos alternativos a la citacidon presencial
para las citas sanitarias, constatando que el ciudadano emplea cada vez con mayor frecuencia e intensidad los
servicios de citacién basados en servicios web y telefonia mévil, que en su conjunto ya superan al canal
telefénico.

Por ultimo, se han iniciado los trabajos para disponer de un nuevo sistema de informacidn (Areteo) que cubra
los requerimientos de la Ley 4/2017, de 9 de marzo, de Derechos y Garantias de las Personas en el Proceso de
Morir.

Respecto a sistemas de informacién especificos para los profesionales, se ha creado el “Sistema de
mensajeria de alerta en situaciones de riesgo personal entre puestos (Aplicacion S-O-S)”, como sistema
complementario para la mejora de la seguridad de los profesionales, implantado durante 2017 en un total de
226 centros dependientes de la Consejeria de Sanidad.

En relacion a la Historia Clinica Electrdnica, en Atencidn Primaria se ha seguido avanzando en la integracion
de distintos dmbitos de AP-Madrid, incorporando 35 centros de atencién social al circuito de “radiologia”,
activando los “informes externos” en 10 hospitales mas e incorporando los informes de cribado. Respecto a la
historia clinica en Atencién Hospitalaria, se ha extendido su implantacién a los hospitales de la red sanitaria
del Servicio Madrilefio de Salud.
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Dentro del proyecto de renovacién de los sistemas de informacidn hospitalarios menos actualizados desde el
punto de vista de los sistemas de informacidon y tecnologias, se ha trabajado en su adaptacién a los
requerimientos asistenciales. Asi, se han modernizado los sistemas de informacidn para la gestién hospitalaria
en los centros Hospital General Universitario Gregorio Marafidn y Hospital Infantil Universitario Nifio Jesus
mediante el sistema de Historia Clinica Electrénica HP HCIS. Esta solucién incorpora la aplicacién de movilidad
mHealth, que permite el uso de la solucidn clinica a pie de cama a los profesionales asistenciales.

En linea con los criterios estratégicos, el Servicio Madrilefio de Salud ha seguido ejecutando proyectos con el
objetivo de consolidar servicios y sistemas, en el marco de la modernizacién y transformacién de sus Data
Center (DC). En ese sentido, se avanzo en la renovacién de la plataforma tecnoldgica para la centralizacién de
aplicaciones departamentales de los hospitales para mejorar el servicio proporcionado a los ciudadanos y
profesionales sanitarios, aumentando la calidad de los Sistemas de Informacidn Sanitarios en términos de
agilidad, disponibilidad y seguridad. Esto a su vez ha permitido reducir costes operativos, mediante la
homogenizacién y consolidacion de la infraestructura tecnoldgica, y costes asociados al consumo energético,
mediante la adopcion de estrategias de virtualizacién y consolidacion de plataformas.

Se ha mantenido el foco de los esfuerzos en los proyectos de sistemas de soporte a los procesos oncoldgicos,
con la actualizacién del Registro de Tumores y el desarrollo de los sistemas de informacion de Deteccidn
Precoz del Cancer de Mama y de Colon, y también la atencién a pacientes con enfermedades crénicas.
Asimismo, cabe destacar la mejora de los circuitos de citacion y peticién de pruebas y revisidn de los circuitos
de continuidad asistencial.

Durante 2017, el Servicio Madrileno de Salud ha seguido trabajando en la estrategia de telemedicina. Con el
objetivo de establecer las bases para abordar la telemedicina en la regién con el maximo nivel de consenso
entre los agentes involucrados y para establecer unas lineas de actuacién comunes, desplegando los
proyectos de Tele-Ictus o Tele-Interpretacién, y dotando de equipamiento de telemedicina a diversos centros
de la region.

Otro aspecto a destacar es la mejora del visor HORUS que ha permitido aumentar la cantidad de informacién
disponible, mejorar la calidad de la informacién y sus funcionalidades, asi como mejorar la seguridad y control
del sistema, permitiendo la integracion y visualizacién de informes clinicos de mas hospitales y especialidades,
destacando la inclusion de los informes de PREVECOLON vy el acceso a la aplicacion de documentacion clinica
del H. U. Clinico San Carlos.

En coordinacidn con el Sistema Nacional de Salud (SNS), se sigue dando continuidad al proyecto de
adaptacion de los Sistemas de Informacion con motivo del decreto de medidas de sostenibilidad del SNS, asi
como las requeridas para la sostenibilidad del sistema sanitario de la Comunidad de Madrid. Se continuda
trabajando en la adaptacion de los sistemas, entre los que destacan los dedicados a la prescripcién
electrénica, con el disefio del Médulo Unico de Prescripcidn para Atencién Primaria y Hospitalaria, o la
extension del visado electronico de receta, para un mayor control de la dispensacidon farmacolégica, a todos
los centros de salud e inspecciones médicas de Madrid.

Destacar también el esfuerzo realizado en centralizacion de servicios que provoca un considerable ahorro
energético, habiendo llevado a cabo la centralizaciéon del HIS de los hospitales universitarios Gregorio
Marafién, Santa Cristina, Cruz Roja y Nifio Jesus y la centralizacion de aplicaciones departamentales
corporativas de 8 hospitales digitales (dentro del Proyecto Athene@ fase 3).

Por ultimo, respecto a la seguridad de la informacidn, se realizaron auditorias de cumplimiento de
indicadores de seguridad, y se auditaron diversos organismos y centros de la Consejeria de Sanidad. También
se impartidé formacion y concienciaciéon en materia de seguridad de la informacion a profesionales del ambito
sanitario y se realizaron auditorias de trazas de acceso a historias clinicas por medio del visor Horus, mediante
el sistema Horus Track, asi como inspecciones sobre las auditorias de acceso realizadas por los centros
hospitalarios. Otra de las actividades resefiables en el ambito de la seguridad de los sistemas de informacion
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ha sido la realizacién de analisis de aplicaciones, dentro de la linea de servicio de andlisis de software y
hardware, que permite obtener informacion sobre posibles agujeros de seguridad y analizar el nivel de
cumplimiento normativo en cada uno de los casos.

Toda esta actividad se detalla a continuacidn, estructurada en tres bloques tematicos: Servicios al Ciudadano,
Sistemas de Informacién como apoyo al proceso asistencial y Seguridad en los Sistemas de Informacidn.

1. Servicios al ciudadano

En este apartado se recoge la actividad de los servicios electrénicos mas relevantes ofrecidos al ciudadano a
través de los canales de Internet y aplicaciones maviles, entre otros:

e Gestidn de citas sanitarias multicanal.

e Observatorio de Resultados en Internet.
e “Mi Carpeta de Salud” en Internet.

e Instrucciones previas (Areteo).

A continuacidn, se especifica la informacidn corresponde al nivel de utilizacién y a las novedades incorporadas
durante 2017.

Gestion de citas

Uno de los servicios mas utiles que la Consejeria de Sanidad ofrece al ciudadano a través de Internet es el de
la gestidon de citas. Desde hace varios afios, el Servicio Madrilefio de Salud ha activado y potenciado canales
electronicos alternativos a la citacion presencial para las citas sanitarias.

Citas en Atencidon Primaria

En el dmbito de Atencion Primaria, a través de estos canales se proporciona la gestién de la cita (solicitud,
consulta, cambio y anulacion) en las agendas de médico de familia, pediatra, profesional de enfermeria y
vacunacion antigripal (activa durante un periodo concreto).

Los canales alternativos objeto de estudio son:

e Telefonia con tratamiento automatizado por voz (IVR). Cuentan con este sistema 254 centros de salud
y 20 consultorios.

e Terminales de cita digitales (Quioscos). 104 centros de salud disponen de ellos.

e Centro de Atencién Personalizada (CAP) como complemento del centro de salud.

e Cita online disponible en la pagina web del Portal de Salud de la Comunidad de Madrid.

e App movil, disponible en los sistemas operativos 10S y Android.

El siguiente grafico muestra la evolucidon en 2016 y 2017 del uso de dichos canales:
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Fig. 1 N2 de citas sanitarias creadas en Atencién Primaria por canal 2016/2017

El nimero total de citas de Atencién Primaria creadas en los canales alternativos a la cita presencial en el afio
2017 ha sido de 11.939.081, segun la siguiente distribucion:

. .. . . % VAR.
Citas en Atencion Primaria 2016 2017 2017/2016
IVR (atencion telefonica automatizada) 4.206.245 4.215.395 0,22%
Quiosco 107.159 97.239 -9,26%
CAP (atencidn telefénica personalizada 690.355 618.791 -10,37%
Internet 2.916.923 2.737.818 -6,14%
Movil 2.767.536 4.269.838 54,28%
TOTAL 10.688.218 11.939.081 11,70%

Del analisis de las anteriores cifras se deduce que el ciudadano emplea cada vez con mayor frecuencia e
intensidad los servicios de citacion basados en servicios web y telefonia mévil, que en su conjunto ya superan
al canal telefénico.

Citas en Atencidn Hospitalaria (12 consulta)

Se trata de un servicio electrénico que facilita al ciudadano la gestion de la primera cita en Atencidn
Hospitalaria derivada desde Atencidn Primaria. En el procedimiento de solicitud de la cita y en el cambio se
puede elegir otro hospital o centro de especialidades y otro especialista.
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Fig. 2 N2 de citas sanitarias creadas en Atencion Hospitalaria por canal 2016/2017

En la Fig.2 se muestra la variacién de la actividad registrada en comparacion con el afio 2016. El grado de
utilizacidon en 2017 a través de los canales a los que se hace referencia es el siguiente:

Citas en Atencion Hospitalaria % VAR.
2017/2016
Quiosco 93.128 92.161 -1,04%
CAP (atencidn telefénica personalizada 2.410.595 2.349.256 -2,54%
Internet 124.989 138.694 10,96%
Movil 63.432 94.537 49,04%
TOTAL 2.692.144 2.674.648 -0,65%

Citas Especiales

Los ciudadanos también pueden gestionar de manera online (solicitud, cambio, anulacidn y consulta) sus citas
en la Unidad del Viajero del Hospital Universitario La Paz. El nimero total de citas creadas en la Unidad del
Viajero en el afio 2017 (citas creadas: 8.959) ha incrementado 27,25% con respecto al 2016.

A su vez, en el Registro de Instrucciones Previas se crearon 1.979 citas. En septiembre se dio de baja el
servicio de cita online en el Registro de Instrucciones Previas por entrada en vigor de la ley 4/2017 de 9 de
marzo, de Derechos y Garantias de las Personas en el Proceso de Morir.

Citas para revision en hospitales

En 2017 se ha activado el servicio basado en un Formulario Electrénico mediante el cual se puede solicitar el
cambio o anulacién de una cita de revision en el Hospital Universitario La Princesa, que se suma a los ya
existentes para el Hospital Universitario Clinico San Carlos (incorporado en 2015) y el Hospital Universitario La
Paz (incorporado en 2016).
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Fig. 3 N2 de solicitudes de cambio y anulacién de cita 2016/2017

El nimero de solicitudes recibidas durante el afio 2017 en el Hospital Universitario Clinico San Carlos ha sido
de 9.970 (cambio de cita: 8.848, anulacion de cita: 1.122).

Por su parte, el nUmero de solicitudes recibidas durante el afio 2017 en el Hospital Universitario La Paz ha sido
de 3.931 (cambio de cita: 3.409, anulacion de cita: 522).

Mientras que en el Hospital Universitario La Princesa, las solicitudes recibidas en 2017 ha sido de 946 (cambio
de cita: 798, anulacion de cita: 148).

Observatorio de Resultados en Internet
La pagina web del Observatorio de Resultados ofrece informacion al publico de mdas de 260 indicadores

estructurados en tres apartados: estado de salud de la poblacién, indicadores de Atencién Primaria e
indicadores de hospitales.
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Fig. 4 Consultas atendidas en el Observatorio de Resultados

El nimero de consultas en el aflo 2017 asciende a 194.402 frente a los 151.669 del afio 2016.
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“Mi Carpeta de Salud” en Internet

El servicio electrénico "Mi Carpeta de Salud" incorpora todo tipo de informes clinicos dependientes de los
distintos niveles sanitarios, Atencién Primaria, Hospitalaria y Urgencias, de tal manera, que el paciente
disponga en tiempo real y desde donde se encuentre, de todos sus datos clinicos, ademas incluye un apartado
denominado "Mis datos de salud" que recoge datos como el peso, tensién arterial, niveles de glucosa y
colesterol, entre otros, que aportan al ciudadano un conocimiento mds cercano de sus patologias y
enfermedades. Otra de las funcionalidades relevantes es la incorporaciéon de un calendario en el que se
muestra, el recordatorio de las citas que el ciudadano tiene concertadas, facilitando su gestion, y también
ofrece la hoja de medicaciéon pautada, junto con la fecha en la que los ciudadanos pueden retirar su
medicacidn, reduciendo los posibles errores en la toma de los medicamentos.

En la actualidad ofrece informacidn y servicios en tres bloques principales:

e En “Mi informacidn clinica”, el ciudadano puede consultar los informes clinicos en formato digital que
constan en su historia clinica en los centros de Atencién Primaria, Atencién Hospitalaria y SUMMA a
los que ha acudido.

e Por otra parte, en “Datos de mi salud” se muestra la evolucién en el tiempo de los datos de salud mas
relevantes para un mejor autocuidado.

e “Mi calendario de citas” muestra en un calendario gran parte de las citas sanitarias en el momento
actual, desde donde, en funcidn del tipo de cita, se permite la gestién (cambio o anulacidn).

“Mi Carpeta de Salud” se ha adaptado para una mejor navegacion y visualizacidon desde dispositivos moviles.
Ademas, desde la Carpeta se facilita el acceso al resto de servicios electrdnicos ya disponibles sin necesidad de
volver a introducir sus datos de identificacion.
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20000

- .
0

Mi informacion clinica Datos de mi salud Mi calendario de citas

m TOTAL 2016 TOTAL 2017

Fig. 5 Consultas efectuadas por ciudadanos en "Mi Carpeta de Salud"

En 2017 se ha incorporado una nueva forma de acceso al servicio de Carpeta de Salud. Junto al acceso por
DNle y Certificado Digital (niumero total de accesos en 2017: 68.520), también se puede acceder con el
sistema de identificacién Cl@ve (nimero total accesos en 2017: 6.841), que permite al ciudadano acceder a
los servicios de igual manera pero afiadiendo un nivel mdas de seguridad cuando se intenta acceder a datos
clinicos. Adicionalmente se ha trabajado en el desarrollo de la aplicaciéon para las distintas plataformas
maviles esperando que estén disponibles para el ciudadano en el 2018.
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Instrucciones Previas (Areteo)

La ley 4/2017 de 9 de marzo, de Derechos y Garantias de las Personas en el Proceso de Morir, entre sus
articulos incluia la posibilidad de que los ciudadanos pudieran otorgar sus Instrucciones Previas en cualquier
centro sanitario. Para dar cumplimiento a dicha ley se ha trabajado en una primera adecuaciéon de la
aplicacion Areteo y de los circuitos necesarios para que, desde los centros de salud y hospitales de la red del
Servicio Madrilefo de Salud, se puedan otorgar las Instrucciones Previas y también tramitar su inscripcién en
el Registro de Instrucciones de la Comunidad de Madrid, si asi lo manifiesta el ciudadano.

2. Sistemas de Informacién como apoyo al proceso asistencial
Oficina de proyectos

La actividad del drea de proyectos se ha organizado entorno a los 5 ejes estratégicos establecidos en el Plan
Estratégico de Sistemas y Tecnologias de la Informacion 2014-2018:

Accesibilidad al ciudadano.

Optimizacién de procesos.

Soporte al profesional.

Modernizacién y homogeneizacion de sistemas.

e Racionalizacién y optimizacion de la plataforma tecnoldgica.

Dentro de este marco de trabajo, la Oficina de Proyectos de Sistemas de Informacién Sanitaria ha abordado
nuevos proyectos y ha continuado trabajando en la extensidn de los que ya estaban en marcha. En total, en
2017 se han invertido mas de 30.000 horas en actividades relacionadas con la planificacion, gestidn,
seguimiento y asesoria técnica/funcional especializada, distribuidas en una cartera de proyectos con mas de
50 iniciativas distintas, materializadas en diferentes actuaciones de consolidacion y renovacion tecnoldgica,
solicitudes de nuevos desarrollos y/o evoluciones sobre los ya existentes.

En este contexto, se ha mantenido el foco de los esfuerzos en los proyectos de sistemas de soporte a los
procesos oncoldgicos, con la actualizacion del Registro de Tumores y el desarrollo de los sistemas de
informacién de Deteccion Precoz del Cancer de Mama y de Colon.

Asimismo, cabe destacar la mejora de los circuitos de citacién y peticidn de pruebas, la evolucién del visor
corporativo de informacion clinica (HORUS) y revisién de los circuitos de continuidad asistencial.

Se ha continuado la linea de trabajo centrada en la atencién a pacientes con enfermedades crdnicas, la
creacién de sistemas de alertas para los profesionales, mejora en los canales de comunicacion entre
profesionales o la extensiéon de la Historia Electronica a los hospitales de la red sanitaria del Servicio
Madrileno de Salud son otras iniciativas relevantes, a las que se ha contribuido desde el drea de proyectos de
la Direccidon General de Sistemas de Informacién Sanitaria.

A continuacion, se describen brevemente algunas de estas lineas principales de actuacién llevadas a cabo por
el drea durante el afio en Sistemas de Informacidon como apoyo al proceso asistencial:

Los sistemas de informacion y la prevencién oncoldgica:

0 Evolucion del Programa de Deteccidn Precoz del Cancer de Mama (DEPRECAM) al Programa
PALOMA: durante este afio, se ha trabajado en la evolucién de la aplicacién que gobierna el
Programa de Deteccidn Precoz del Cancer de Mama para su utilizacion desde los hospitales
del Servicio Madrilefio de Salud, que esta previsto que inicien su actividad en el Programa
durante el primer trimestre de 2018. Se ha desarrollado una funcionalidad que dard soporte a
una Unidad Centralizada de Lectura, de modo que las pruebas de imagen que se realicen en
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cualquier hospital, junto con sus estudios previos, puedan ser visualizadas e informadas de
manera centralizada por un equipo de radidlogos. Ademas, la aplicacidon para el informado
estara integrada con el visor diagndstico que se utilicen en las estaciones de trabajo de esta
Unidad para agilizar el acceso a los estudios.

Deteccion precoz de cancer de colon (CCCR): Tras el redisefio del Programa de Cribado de
Céancer Colo-Rectal (PREVECOLON), que tenia como objetivo principal conseguir una deteccion
temprana de estos tumores y permitir un seguimiento y control personalizado de estos
pacientes, se ha conseguido aumentar la participacién de la poblacién, se ha implantado en
todos los centros de salud de la Comunidad de Madrid, facilitando a los facultativos el
informado de las pruebas e integrando los informes con los sistemas de informacion
principales de la organizacion, para facilitar su visualizacién por parte de los profesionales de
atencion primaria y atencion hospitalaria.

Procesos relacionados con la continuidad asistencial:

En este dmbito, podemos destacar:

0 Moédulo Unico de Prescripcion (MUP): Durante este afio, se ha trabajado en la definicién y

disefio de una aplicacion web unificada que permita realizar altas, modificaciones,
renovaciones, anulaciones de prescripciones y consulta de histdricos, tanto en Atencién
Primaria como en Atencion Hospitalaria, para dispensacién en oficinas de farmacia. En el
nuevo sistema se podra prescribir receta electrénica (RE).

Los objetivos que se persiguen y se esperan obtener son:

= Para el ciudadano: creacién de la historia clinica farmacoldgica unica del
paciente en la Comunidad de Madrid, existencia de un unico punto de
instruccidon de prescripciones ambulatorias para la dispensacion en oficinas
de farmacia independiente del dmbito.

= Para la organizacién: optimizacion de recursos de almacenamiento,
procesamiento y gestion mediante la centralizacion de la informacion
farmacolégica en un Unico punto, estandarizacién de los accesos a la
informacién farmacoldgica optimizando la interoperabilidad entre sistemas.

A comienzos del segundo semestre de 2017, se puso en producciéon en el Hospital El Escorial,
una version reducida de este sistema que se denomind Receta Hospitalaria.

Visado electronico: A finales de 2016 este sistema se encontraba implantado en todas las
inspecciones médicas y en un nimero limitado de centros de salud. Durante el 2017 se ha
acometido la extension de la aplicacidn Visado Electrénico de Receta a todos los centros de
salud de la Comunidad de Madrid, estando actualmente implantado en todos los centros de
salud e inspecciones médicas.

Estandarizacion de flujos de informacion en circuitos asistenciales (vuelta de resultados): De
la misma forma que los pacientes son derivados desde Atencién Primaria hacia Atencién
Hospitalaria, la informacién generada en dicho ambito estara disponible de vuelta en el
sistema de Atencidon Primaria, cerrando, de esta forma, el circuito. En este contexto uno de
los primeros circuitos que se va a implantar es el Sistema Integral de Peticiones e Informado
(SIPE) que tiene como objetivo dotar de una herramienta que permita realizar consultas entre
profesionales de distintos ambitos sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud, sin necesidad
de la presencia directa del paciente. El sistema se ha terminado de definir y desarrollar,
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encontrandose actualmente en pruebas y esperandose su disponibilidad en produccién para
el primer trimestre de 2018.

El visor HORUS: situacion y evolucidn:

Con el objetivo de avanzar en la interoperabilidad con otros sistemas de la red y organizaciones externas,
durante 2017 se ha avanzado en la integracidn y visualizacidon de informes clinicos de mas hospitales y
especialidades, destacando la inclusién de los informes de PREVECOLON y el acceso a la aplicaciéon de
documentacion clinica del Hospital Universitario Clinico San Carlos.

En 2017, las principales lineas de trabajo y mejora de HORUS han permitido aumentar la cantidad de
informacién disponible, mejorar la calidad de informacion y funcionalidades de HORUS, asi como mejorar la
seguridad y control del sistema.

En HORUS estd accesible la informacion de los sistemas de Atencidn Primaria, hospitales, SUMMA 112, alertas
sanitarias de Salud Publica, CIBELES, Multicita, informes de cirugias y pruebas diagndsticas derivadas a centros
concertados, imagenes e informes del Programa de Cribado Poblacional de Cancer de Mama, de los registros
especificos de pacientes en sistemas centralizados (Infarto, Ictus, Renales Croénicos, Esclerosis Lateral
Amiotrofica, Ingresado en Residencias, Programa de Cuidados Paliativos, Programa de Crénicos), informes de
pacientes derivados a otros centros a través de gestion de Lista de Espera.

El nimero total de episodios de Atencién Hospitalaria registrados en HORUS a fecha de diciembre de 2017 es
de 243.576.612. La evolucidn en los ultimos afios es la siguiente:

[v)
Dic.2013  Dic.2014  Dic.2015  Dic.2016  Dic.2017 'neremento %

17/16 17/16

Total de
Episodios 135.049.042 160.015.189 186.569.340 215.244.475 243.567.612 28.323.137 11,63%
Registrados

Episodios no

101.466.755 114.783.933 130.554.849 146.930.435 160.523.986 13.593.551 8,47%
documentados:

Episodios
documentados:
Estudios de
imagen:

33.582.287 45.231.256 56.014.491 68.314.040 83.052.626 14.738.586 17,75%

8.880.489 10.603.089 12.241.280 13.798.054 15.389.252 1.591.198 10,34%

El 100% de las Historias Clinicas de Atencién Primaria estan accesibles en HORUS.

El nimero actual total de usuarios registrados es de 49.912, aumentando este afio en mas de 7.500 usuarios.
Destacar que este afio se ha facilitado el acceso a los profesionales de los centros de drogodependencia
(CAID) de nuestra Comunidad.
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Numero de usuarios del Visor Horus

Atencién Atencion SUMMA SALUD
Hospitalaria Primaria sscc 112 RESIDENCIAS PUBLICA TOTAL
2011 10.324  15.522 81 0 0 0 25.927
2012 17.041  10.597 75 22 0 0 27.735
2013 18.482  11.012 141 933 0 0 30.568
2014 21.353 9.294 311 1.048 318 0 32.324
2015 24.399  10.232 350 1.083 345 0 36.409
2016 28.294 11912 393 1.220 353 79 42.251
2017 34739  12.842 525 1.336 372 98 49.912

El volumen de accesos registrados en HORUS ha seguido en progresion, lo que corrobora que HORUS esta
pasando a ser un sistema de consulta con mayor relevancia en la practica asistencial diaria de los
profesionales.

Numero de accesos a HORUS

Atencion Atencion

Hospitalaria Primaria SUMMA OTROS TOTAL
2010 3.196 35 1 4 0 3.236
2011 144.442 148.342 696 3.802 0 297.282
2012 347.851 360.374 1.366 10.251 0 719.842
2013 546.610 619.171 6.799 20.301 0 1.192.881
2014 870.262 966.287 24916 51.121 698 1.913.284
2015 1.515.489 1.016.093 92.250 70.359 11.313 2.705.504
2016 1.894.023 1.688.949 97.089 22.919 13.146 3.716.126
2017 2.384.998 2.800.993 262.354 149.793 23.608 5.621.746
TOTAL 7.706.871 7.600.244 485.471 328.550 48.765 16.169.901

En la siguiente grafica se recoge la evolucion de los accesos a HORUS desde su puesta en produccion a finales
de 2010:
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Fig. 6 Evolucidn accesos a HORUS
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Como hecho relevante en este incremento en el nimero de accesos, ha sido la incorporacidn de 10 hospitales
en el circuito de “Informes Externos” en AP-Madrid y a la mejora en la tipificacion de los informes en HORUS.

Se han incorporado varias nuevas funcionalidades relevantes a HORUS:

e Para la atencién a pacientes con enfermedades crénicas en la Comunidad de Madrid, se permite
visualizar en HORUS el nivel de estratificacion de dicho paciente, en concreto el calculo
automatizado del nivel de riesgo del paciente, y el nivel de intervencion asignado por el médico de
Atencién Primaria.

e Por otra parte, se ha puesto en produccién, en 73,5 % de hospitales del Servicio Madrileiio de Salud,
el Sistema de “Informes Externos” de AP-Madrid por el que desde HORUS se avisara al profesional de
Atencidn Primaria responsable del paciente de la publicacién de determinados tipos de informes
emitidos por alguno de los hospitales integrados, permitiendo también acceder y visualizar
directamente esos nuevos informes registrados en HORUS.

e Ademas, se ha incluido una nueva pestaiia para Visado, donde se almacenan los informes generados
para el circuito de visado electrénico.

Ademas, se han realizado los siguientes cambios evolutivos:

e Modificacién en la apertura de la llamada directa de HORUS desde Visado E para que solo pueda
verse la ficha de HORUS del paciente desde el que se abre y no permita la navegacion.

e Se requiere disponer de la fecha de ultimo contacto en Atencidon Hospitalaria. Esta fecha se entiende
como la ultima vez que el paciente ha acudido a una consulta en un hospital o tiene registrado algun

episodio.

e Mostrar el nivel de estratificaciéon de los pacientes. Para ello, en HORUS se visualizara en la ventana
de condiciones especificas de HORUS.

e Renombrar el botdn “Actualizar Paciente” a “Insertar Informes Nuevos”.

e Modificaciones en la aplicacion para la inclusidn de informes del programa PREVECOLON:
0 Inclusién de un nuevo tipo de informe: ICR (Informe de Cribado).
0 Inclusién de una nueva pestaiia en HORUS, llamada “Programas Cribado”.

e Cambio de alcance OP-HORU-INSP-HORU-010: cambios necesarios para “adaptar” lo ya aprobado a
los nuevos requisitos que pide la Inspeccién Sanitaria (Req 1: Nuevos motivos de acceso para
inspeccidn sanitaria — Servicio Madrileiio de Salud).

e Adaptaciones en HORUS solicitadas por inspeccion médica. Informes relevantes.

e Cambio de logo por actualizacidn.

Historia Clinica Electrénica Unica Centralizada de Atencién Primaria. AP-Madrid

La media diaria de accesos a AP-Madrid ha sido de 38.980 y a las Historias clinicas de pacientes de 258.567.

Dentro de la mejora de la continuidad asistencial se ha continuado avanzando en la integracién de distintos
ambitos, como es el caso de:
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e Los profesionales sanitarios de los 35 centros de la Agencia Madrilefia de Atencién Social, se han
incorporado al circuito de citacion de Radiologia de AP-Madrid con los hospitales del Servicio
Madrileio de Salud, lo que ha permite agilizar los tiempos.

e Se ha activado el circuito de “informes externos” en 10 hospitales mas, siendo ya 25 los hospitales del
Servicio Madrilefio de Salud los que integran el aviso de los informes de alta hospitalaria y cuidados
de enfermeria en las agendas diarias de los profesionales sanitarios de Atencidon Primaria,
permitiendo su acceso al informe publicado en el visor HORUS por el hospital.

e En abril de 2017 se incorporaron los “Informes de Cribado” al circuito de “informes externos”.

Sistema de mensajeria de alerta en situaciones de riesgo personal entre puestos (Aplicacion S-0-S)

Como sistema complementario para la mejora de la seguridad de los profesionales, en 2017 se ha implantado
la Aplicacién S-O-S en un total de 226 centros dependientes de la Consejeria de Sanidad:

e 206 centros en Atencién Primaria, de los cuales son 166 centros de salud y 40 consultorios locales.

e 2 Hospitales (Hospital General Universitario Gregorio Maraidén y el Hospital Universitario del
Henares).

e 1 Centro de Salud Mental.

e 17 Centros de Inspeccion Sanitaria.

Telemedicina
Con el objetivo de establecer las bases para abordar la Telemedicina en la regién con el maximo nivel de
consenso entre los agentes involucrados y para establecer unas lineas de actuacién comunes, se han llevado a

cabo diferentes actuaciones entre las que cabe destacar:

e Inicio del despliegue de Tele-Ictus en los hospitales de la red publica del Servicio Madrilefio de Salud,
en uso por 2 hospitales y en modo piloto en otros 3.

e Inicio del despliegue de Tele-Interpretacion de Lengua de Signos Espafiola, con implantacién en modo
piloto en 2 hospitales.

e Instalacion de salas para diversos usos de Telemedicina (Tele-Formacién, Tele-Sesiones, Tele-
Consultas...) en 9 hospitales.

e Adquisicion de equipamiento para dotar, durante 2018, a los centros de Atenciéon Primaria de
equipamiento basico de video-colaboracion para Tele-Formaciéon y Tele-Sesiones.

e Inicio de dotacién de equipamiento de Telemedicina a centros de la Agencia Madrilefia de Atencidn
Social, en concreto a 7 residencias de mayores.

e Andlisis de alternativas para la implantacién de Telemedicina con Centros Penitenciarios.
Historia Clinica Electronica en centros hospitalarios del Servicio Madrilefio de Salud
Se han modernizado los sistemas de informacidon para la gestion hospitalaria en los centros Hospital General

Universitario Gregorio Marafidn y Hospital Infantil Universitario Nifio Jesis mediante el sistema de Historia
Clinica Electrénica HP HCIS.
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La solucién implantada incorpora la aplicacion de movilidad mHealth, que permite el uso de la solucién clinica
a pie de cama a los profesionales asistenciales (Enfermeria y Facultativos), a través de dispositivos méviles.
Con el uso de esta aplicacién se aumenta la calidad del servicio y se simplifican las tareas y el registro de las
mismas para los profesionales de la salud.

También centrada en esta solucidon de Gestion Clinico-Asistencial HCIS, durante 2017 se modernizé el sistema
de gestidon de pacientes utilizado en el Hospital Universitario La Paz — Cantoblanco - Carlos Ill.

En los hospitales Selene se han mejorado las integraciones con Sistema Cronicidad de Primaria, incluyendo
continuidad de cuidados e incorporando tratamientos especiales en funcidon del grado. Se han unificado
circuitos a todos los niveles entre los hospitales Infanta Leonor y Virgen de la Torre y también se ha afiadido
valor clinico por medio de nuevas integraciones entre las que destacan el seguimiento especial de pacientes
institucionales que consiguen reduccidn a la mitad de tiempo la estancia en urgencias de estos pacientes en el
Hospital Universitario del Henares, donde también se ha reducido el consumo en un 7,35% en Banco de
Sangre al realizarse la integracion con eBlue de Grifols y mejorado la trazabilidad dentro del circuito de
radioterapia oncoldgica. En 4 de los hospitales Selene se han realizado integraciones con Partograma
CARDIVA mejorando la seguridad del paciente. La reduccién de errores y mejor usabilidad de los circuitos de
radiologia del Hospital Universitario Severo Ochoa y Hospital Universitario Fundacidon Alcorcén se han
conseguido gracias a la optimizacién de estos circuitos. En Hospital Universitario Infanta Leonor se ha
realizado la integracién con el aplicativo corporativo SINFHO y se ha pilotado con éxito la integracién de
imagen no radiolégica. La incorporacién de la integracién de Selene a los nuevos sistemas de codificacion 3M
y Teamcoder, estdn facilitando el trabajo de codificacion.

En cuanto a las integraciones de los hospitales Selene con las aplicaciones departamentales, se han
actualizado las aplicaciones de Endoscopias y Nefrologia y en 4 de ellos se ha implementado la nueva
aplicacién de Anatomia Patoldgica, permitiendo una Integracion mas completa y un catdlogo optimizado por
el grupo funcional de APA.

Como mejoras adicionales, se ha participado en el proyecto conjunto de tres hospitales Selene para la
definicion de algoritmos de deteccidn de diversas patologias, se han incorporado desarrollos que permiten los
cambios de financiacién para el Hospital Universitario de Fuenlabrada, asi como se han implementado nuevas
descargas para Alertas sanitarias y Cuidados de Enfermeria.

Por parte de facturacién se han realizado cambios e integraciones a Nexus en Hospital del Escorial y Hospital
Rodriguez Lafora, asi como la actualizaciéon de precios publicos en los tres Hospitales que auln trabajan con
Aurora Facturacién (HU Puerta de Hierro, H el Escorial y HU Fundacién Alcorcén) y también en HU Mdstoles,
gue ya trabaja con Nexus.

En linea con los criterios estratégicos, el Servicio Madrilefio de Salud ha seguido ejecutando proyectos con el
objetivo de consolidar servicios y sistemas, en el marco de la modernizacion y transformacién de sus Data
Center (DC). En ese sentido, se avanzo en la renovacién de la plataforma tecnolégica para la centralizacién de
aplicaciones departamentales de los hospitales para mejorar el servicio proporcionado a los ciudadanos y
profesionales sanitarios, aumentando la calidad de los Sistemas de Informacidn Sanitarios en términos de
agilidad, disponibilidad y seguridad. Esto a su vez ha permitido reducir costes operativos, mediante la
homogenizacién y consolidacion de la infraestructura tecnolégica, y costes asociados al consumo energético,
mediante la adopcion de estrategias de virtualizacion y consolidacion de plataformas.

Servicio de arquitectura y normalizacion
Dentro del Plan Estratégico de Innovacién y Modernizacién de la Gestion Publica de la Comunidad de Madrid

(PEIM) 2016-2019 para la Consejeria de Sanidad, se establecen las siguientes las medidas definidas en el
marco de los siguientes ejes:
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e EJE 2: Mejora y modernizacién de las politicas publicas esenciales
O Programa: 21.1 Sanidad de calidad:
= Medida: Centralizacién de los sistemas de gestion clinico-asistencial (historia clinica
electronica), en los Data Center corporativos de la Direccién General de Sistemas de
Informacién Sanitaria.

e EJE 3: Estabilidad presupuestaria
0 Programa: 3.3 Potenciar la eficiencia en el gasto corriente:
= Medida: Ahorro energético de los hospitales

A continuacidn, se citan los avances conseguidos al respecto durante el afio 2107:

e Centralizacidn del HIS de los hospitales HGU Gregorio Maraiidn, HU Santa Cristina, H Central de la
Cruz Roja y HIU Nifio Jesus.

e Centralizacion de aplicaciones departamentales corporativas de 8 hospitales digitales (Proyecto
Athene@ fase 3).

Entre los beneficios esperados de la centralizacién de dichos servicios, se encuentran los ahorros en consumo
de energia, lo que supone una importante reduccién de la factura de la luz y la reduccién de las emisiones de
CO.,.

Ademas, durante 2017 se ha iniciado el proyecto de Big Data del Servicio Madrilefio de Salud, que permitira
implementar un data lake sanitario, y el nuevo Centro de Imagen Digital.

Volumetria de los Centros de Procesos de Datos del Servicio Madrilefio de Salud (CEDAS)

A continuacion se muestran los principales datos de volumetria de CEDAS y CEDAS HD en 2017. Se incluyen
los datos de 2016 para comparar la evolucién y tendencias.

Aplicaciones recibidas y retiradas

2016 2017

RECIBIDAS 34 32
RETIRADAS 12 7

Acumulado de incidencias y tiempos medios de resolucidn, por prioridad

2016 2017

P2 P3 P1 P2 P3

Acumulado de

.. . 374 83 802 465 69 701
incidencias

Tiempos medios

., 0:25:08 0:23:25 0:27:18 0:21:54 0:18:27 0:24:30
de resolucién

Servicio Madrilefio de Salud
L CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

Comunidad
de Madrid



e **i*t**
Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 199
SaludMadrid

Disponibilidad
Porcentajes cercanos al 99,99% de media.

Acumulado de peticiones

2016 2017

TOTAL 12.952 13.127

Datos sobre infraestructuras en Servicios Centrales

- Servidores fisicos: 230

- Servidores légicos: 1.185

- Aplicaciones: 342

- Bases de datos: 524

- Almacenamiento neto: 2.219 TB
- Firewalls: 12

- Balanceadores: 12

- Switches: 36

3. Seguridad en los Sistemas de Informacion Sanitaria

Este afo se efectuaron cerca de 29 auditorias bienales de cumplimiento de la normativa en materia de
proteccion de datos de caracter personal, realizadas en 25 centros asistenciales y servicios centrales (CESUS,
CEDAS, MEDAS y Madrid Digital), que coinciden con el nimero de ficheros auditados. El objeto de estas
auditorias de proteccion de datos es verificar la adaptacion de los ficheros automatizados de datos personales
a las obligaciones impuestas, no sélo por la Ley Organica de Proteccion de Datos de Caracter Personal (LOPD),
sino también por el Reglamento de Medidas de Seguridad y las restantes disposiciones normativas que
resultan de aplicacién, en especial, a las medidas de seguridad y a los procedimientos llevados a cabo para la
recogida y tratamiento de los datos personales.

El Sistema de Monitorizacién de Seguridad, de la Oficina de Seguridad de los Sistemas de informacién (OSSl),
ha ampliado su servicio a 24h/7d mejorando de este modo la vigilancia continua de lo que sucede en nuestra
red de datos. Asi mismo se han instalado 11 sondas mas, pasando de 32 a 41, distribuidas en 30 hospitales y
11 centros de Atencidn Primaria y servicios centrales. Gracias a este crecimiento se han detectado un nidmero
mayor de eventos y 122.899 dispositivos monitorizados, que han permitido abordar actuaciones preventivas
de caracter inmediato, evitando con ello la propagacién del malware y evitando por tanto daifios mayores. De
forma adicional, y con caracter mensual, se generan 41 informes para el correcto seguimiento y gestién de las
incidencias detectadas en cada centro.
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Instalacion Sondas 2017
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Fig. 7 Instalacion de sondas 2017

Otra de las actividades resefiables en el ambito de la seguridad de los sistemas de informacion ha sido la
realizacion de analisis de aplicaciones, dentro de la linea de servicio de andlisis de software y hardware, que
permite obtener informacion sobre posibles agujeros de seguridad y analizar el nivel de cumplimiento
normativo en cada uno de los casos. En este sentido, el resultado ha sido el analisis y la realizacién de 20
informes con recomendaciones técnicas y legales, tanto a nivel de proyectos impulsados por la Direccion
General de Sistemas de Informacién Sanitaria, como de centros hospitalarios.

Dentro de las acciones derivadas de la linea de servicio de asesoria y auditoria de controles de seguridad Tl, se
han visitado 32 centros y realizados 64 informes con el objeto de valorar el nivel de madurez de cada uno de
ellos respecto al Diagndstico de Seguridad y CDP. Asi mismo, se han abordado dentro del contrato marco
Contrato Programa 2017 las siguientes acciones: a) analisis y estado de red en 16 centros, elaborando para
ello 16 informes de Pentesting donde se recogen las vulnerabilidades detectadas; b) auditorias Wifi en 12
hospitales con sus respectivos informes y c) andlisis de aplicaciones propias en 2 centros hospitalarios.

Propuesta de ciberseguridad.

Andlisis de Propuasta
aplicaciones propia
11% 4%

Auditoria || Pentest
WIFI 48%
37%

Fig. 8 Propuesta de ciberseguridad

Respecto a las auditorias de trazas de acceso y actividad a Historias Clinicas Electronicas mediante la
herramienta denominada Horus Track, se mantienen las mismas cifras: 200 auditorias y cerca de 50 informes
de trazas de acceso.

Ademas, se han impartido de forma presencial 29 sesiones formativas en concienciacién y materia de
seguridad de la informacion con casi un millar de profesionales sanitarios, en ambitos como la Ley Organica de
Proteccidon de Datos de Caracter Personal o la normativa de Autonomia del Paciente. Durante este afio, se han
elaborado nuevos contenidos formativos relacionados con el Reglamento General de Protecciéon de Datos e
investigacion clinica. Del mismo modo, se han desarrollado y ofertado cursos on line en concienciacion de
ciberseguridad y proteccién de datos en el ambito sanitario, llegando a 289 profesionales sanitarios.
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Dentro de la linea de servicio correspondiente al area legal, se ha experimentado un incremento de la revisidn
de convenios respecto a afos anteriores, tal y como muestra el grafico comparativo respecto al afio 2017.

Evolucidn servicio revision Convenios - 2016-2017
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Fig. 9 Evolucion del servicio de revisidon de convenios
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INVESTIGACION BIOMEDICA

En la Comunidad de Madrid, la Investigacidn Sanitaria constituye un eje de interés no solo por su contribucién
a la generacion de nuevo conocimiento cientifico, sino en la mejora de los servicios asistenciales y el cuidado
de la salud a través del avance de la medicina y la identificacién y el desarrollo de nuevos medicamentos y
nuevas tecnologias para el diagndstico, tratamiento y prevencion de las enfermedades.

Gran parte de la actividad investigadora que se desarrolla en el ambito sanitario, se realiza a través de las
Fundaciones de Investigacion Biomédica. Dicha actividad esta integrada por varias lineas, abarcando desde la
investigacion basica o fundamental hasta la investigacion clinica (o investigacién en pacientes), la
investigacion epidemioldgica y la investigacidn en servicios de salud.

En la actualidad, en torno a 364 grupos de investigacion realizan su trabajo en hospitales madrilefios y 6.732
profesionales de acreditada solvencia dedican su tiempo al desarrollo de proyectos y actividades de apoyo a
la investigacion en areas de conocimiento relevantes para la salud de la poblacidn. Adicionalmente, los
hospitales publicos de Madrid cuentan con 33 investigadores/as clinicos/as que compatibilizan su actividad
asistencial con la investigacion traslacional a través del Programa de Intensificacion de la Actividad
Investigadora de la Accién Estratégica en Salud, dentro del marco del Plan Estatal de Investigacién Cientifica
y Tecnoldgica y de Innovacion.

En 10 hospitales publicos madrilefios se realiza una gestidn proactiva de la investigacion a través de las
Fundaciones de Investigacion Biomédica (FIB) y 9 de ellos cuentan con Instituto de Investigacidn Sanitaria, 8
ya acreditados por el Instituto de Salud Carlos Ill. A ellos se suman, ademas, los hospitales universitarios
Fundacion Hospital Alcorcén y Fuenlabrada, cuyas féormulas de gestién posibilitan tal accién.

Centros de Atencion Primaria FIB Atencién Primaria

H.U. La Paz FIB H.U. La Paz

H.U. La Princesa FIB H.U. La Princesa

H.G.U. Gregorio Marafién FIB H.G.U. Gregorio Marafidn
H.U. Clinico San Carlos FIB H.U. Clinico San Carlos
H.U. 12 de Octubre FIB H.U. 12 de Octubre

H.U. Ramén y Cajal FIB H.U. Ramén y Cajal

H.U. Puerta de Hierro Majadahonda  FIB H.U. Puerta de Hierro Majadahonda
H.U. de Getafe FIB H.U. de Getafe

H.I.U. Nifio Jesus FIB H.I.U. Nifio Jesus

H.U. Principe de Asturias FIB H.U. Principe de Asturias

(Fuente: Cuadro de Mando Herramienta Fundanet)

Los Institutos de Investigacidn Sanitaria son el resultado de la asociacién en torno a los hospitales docentes e
investigadores del Sistema Nacional de Salud, de universidades y otros centros publicos y privados de
investigacion. Se trata, con ello, de potenciar la figura del hospital como centro de investigacién dotandolo de
los instrumentos necesarios para resolver las preguntas que surgen en la relacién del profesional sanitario con
el paciente y la poblacién.
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HOSPITAL ‘ INSTITUTO DE INVESTIGACION SANITARIA

H.U. La Paz IDIPAZ

H.U. La Princesa 11S-PRINCESA

H.G.U. Gregorio Marafién liSGM

H.U. Clinico San Carlos IdISSC

H.U. 12 de Octubre i+12

H.U. Ramén y Cajal IRYCIS

H.U. Puerta de Hierro Majadahonda  1IS Puerta de Hierro - Segovia de Arana
Fundacidn Jiménez Diaz IISFJD

H.U. de Getafe IIS Getafe

(Fuente: Cuadro de Mando Herramienta Fundanet)

Estas alianzas entre equipos multidisciplinares pertenecientes a diferentes centros, facilitan la traslacién del
conocimiento generado en los proyectos de investigacion a la practica clinica, y consecuentemente, una
mejora de la calidad de la asistencia prestada.

INVESTIGACION BIOMEDICA

N2 TOTAL DE GRUPOS DE INVESTIGACION 364
N2 DE INVESTIGADORES 6.732
N2 DE PROYECTOS FINANCIACION PUBLICA NACIONAL 944
IMPORTE PROYECTOS FINANCIACION PUBLICA (€) 23.024.629,11
N2 DE PROYECTOS FINANCIACION PRIVADA 3.171
IMPORTE PROYECTOS FINANCIACION PRIVADA (€) 18.697.090,10
N2 PROYECTOS FINANCIACION EUROPEA 82
IMPORTE PROYECTOS FINANCIACION EUROPEA (€) 4.319.443,34
N2 TOTAL DE ENSAYOS CLINICOS ABIERTOS 7.048

(Fuente: Cuadro de Mando Herramienta Fundanet)

En este afo, a través de las Fundaciones de Investigacién Biomédica, se han gestionado 944 proyectos
publicos competitivos, concedidos por agencias nacionales o regionales en concurrencia competitiva (por un
importe de 23.024.629,11 €), 3.171 proyectos de financiacion privada (por un importe de 18.697.090,10 €),
7.048 ensayos clinicos y 82 proyectos de financiacién europea (por un importe de 4.319.443,34 €).

En lo que se refiere a la produccidon cientifica, en el afio 2017 se han publicado 22 nuevas guias clinicas y
4.055 nuevos articulos. Este conocimiento ha sido compartido con nuestros profesionales y publicado en las
principales revistas cientificas internacionales, poniendo de relevancia el elevado nivel de nuestros hospitales
y de nuestros profesionales en todo el mundo. Ademas, se han concedido 6 nuevas patentes nacionales y 2
internacionales y contamos con unos ingresos por la explotacion de la propiedad intelectual de 83.521,26€.

Este conjunto de resultados no seria posible sin el soporte y la adecuada estructura de gestidon que confieren
las FIB y sin el recurso mas preciado: el conjunto de profesionales que se dedican a la actividad investigadora,
al apoyo cientifico-técnico y a la gestién de la investigacion.
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SOSTENIBILIDAD DEL SISTEMA,
GARANTIA PARA EL FUTURO
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GESTION ECONOMICA

Recursos financieros

Dotacién presupuestaria

La dotacidn presupuestaria inicial destinada al desarrollo de las estrategias y lineas de actuacidn del Servicio
Madrilefio de Salud para este ejercicio fue de 7.451,96 millones de euros. El Presupuesto final ascendid a
8.070,45 millones de euros. Su distribucién segun capitulos y programas se presenta en los cuadros 1y 2
respectivamente.

Cuadro 1: Presupuesto segun clasificacion econémica

APLICACION: CAPITULO PRESUPUESTO PRESUPUESTO

INICIAL FINAL Peso relativo
Capitulo 1 (Gastos de Personal) 3.300.984.301 3.399.030.954 44,30%
Capitulo 2 (Gastos corrientes [a+b]) 2.710.000.097 3.026.713.790 36,37%
a) Bienes Corrientes 1.804.745.502 2.122.161.159 24,22%
b) Art. 25— Conciertos 905.254.595 904.552.631 12,15%
Capitulo 3 (Gastos Financieros) 704.285 763.471 0,01%
Capitulo 4 (Transferencias corrientes) 1.098.989.242 1.266.257.326 14,75%
Capitulo 6 (Inversiones) 75.959.406 76.701.207 1,02%
Capitulo 8 (Activos financieros) 265.320.639 300.981.909 3,56%
TOTAL 7.451.957.970 8.070.448.656 100,00%
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Presupuesto inicial segun clasificacion econdmica

M Cap.1
44,30%

Cap.8
3,56% M Cap.3

0,01%

M Cap.4
M Cap.6 14,75%

1,02%

Grafico 1. Presupuesto inicial segun Clasificacion Econdmica

Cuadro 2: Presupuesto segun clasificaciéon por Programas

PROGRAMA PRESUPUESTO  PRESUPUESTO
INICIAL FINAL

311P (Direccidn y Servicios Generales) 84.717.782 74.146.874 1,14%
312A (Atencidn Hospitalaria) 5.058.709.768 5.548.555.236 67,89%
312B (Atencidn Primaria de Salud) 1.894.364.057 2.066.934.204 25,42%
312C (Plan Integral de Listas de Espera) 51.533.464 1.492.349 0,69%
312F (Formacién Personal Sanitario) 202.508.110 211.410.249 2,72%
313C (SUMMA 112) 160.124.789 167.909.743 2,15%
TOTAL 7.451.957.970 8.070.448.656 100,00%
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Presupuesto inicial segtin clasificacion por Programa
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Grafico 2. Presupuesto segun Clasificacion por programas
Liquidacion del ejercicio
Grado de ejecucion

La liquidacion definitiva ascendid a 8.034,76 millones euros, lo que ha supuesto un 99,56% de ejecucién sobre
el crédito finalmente asignado (cuadros 3 y 4).

Cuadro 3: Grado de ejecucidon del Presupuesto. Clasificacion Econdmica

OBLIGACIONES
APLICACION: CAPITULO PRESUPUESTO FINAL a31/12/2017 % ejecucion
Capitulo 1 (Gastos de Personal) 3.399.030.954 3.397.275.752 99,95%
Capitulo 2 (Gastos corrientes [a+b]) 3.026.713.790 2.998.849.169 99,08%
a) Bienes Corrientes 2.122.161.159 2.111.906.565 99,52%
b) Art. 25— Conciertos 904.552.631 886.942.604 98,05%
Capitulo 3 (Gastos Financieros) 763.471 554.069 72,57%
Capitulo 4 (Transferencias corrientes) 1.266.257.326 1.266.032.695 99,98%
Capitulo 6 (Inversiones) 76.701.207 72.386.022 94,37%
Capitulo 8 (Activos financieros) 300.981.909 299.661.698 99,56%
TOTAL 8.070.448.656 8.034.759.407 99,56%
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Ejecucion de presupuesto 2017, Clasificacion Economica Peso relativo

M Cap.1
42,28% -

Cap. 8
3,73%

M Cap.3

M Cap.6
0,01%

0,90%

Grafico 3. Grado de ejecucion del Presupuesto (distribucion de obligaciones a 31/12/2017).
Clasificacion Economica

Cuadro 4: Grado de ejecucion del Presupuesto. Clasificacion por Programas

PRESUPUESTO OBLIGACIONES

PROGRAMA FINAL a31/12/2017 % ejecucion
311P (Direccidn y Servicios Generales) 74.146.874 72.431.720 97,69%
312A (Atencidn Hospitalaria) 5.548.555.236 5.518.290.303 99,45%
312B (Atencidn Primaria de Salud) 2.066.934.204 2.065.061.107 99,91%
312C (Plan Integral de Listas de Espera) 1.492.349 160.875 10,78%
312F (Formacion Personal Sanitario) 211.410.249 211.328.162 99,96%
313C (SUMMA 112) 167.909.743 167.487.240 99,75%
TOTAL 8.070.448.656 8.034.759.407 99,56%

Ejecucidn de Presupuesto 2017 . Clasificacion por Programas Peso relativo

4 312B
25,70%

H 311P
0,90% B 313C
2,08% 2,63%
Gréafico 4. Grado de ejecucion del Presupuesto (distribucién de obligaciones a 31/12/2017).
Clasificacion por Programas
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Composicién del gasto liquidado
Peso relativo por clasificacion econémica

En términos relativos, en este ejercicio, las obligaciones vinculadas a gastos de personal, gastos corrientes, e
inversiones se han incrementado; por otra parte, se han reducido aquellas relativas a transferencias
corrientes y activos financieros.

En 2017, los capitulos 1 y 2 incluyen los gastos anuales de los seis hospitales que fueron integrados en el
SERMAS a 30 de junio de 2016 segun la Ley 9/2015, de 28 de diciembre, de Medidas Fiscales y
Administrativas, mientras que en 2016 sélo se incluyeron los correspondientes al segundo semestre del afio.
Este hecho explica parte del incremento producido en dichos capitulos respecto a 2016.

Por otra parte, si en 2016 el capitulo 8 incluia las participaciones del SERMAS correspondientes a estos
centros para el primer trimestre de 2016, en 2017 no se contempla ninguna participacidon destinada a los
mismos, dado que se extinguieron como empresas publicas en el momento de su integracién. Esto explicaria
parte de la reduccién del capitulo 8 en 2017 respecto a 2016.

Cuadro 5.- Obligaciones reconocidas: peso relativo por Clasificacion Econémica 2016-2017
En miles de euros

Obligaciones Peso Obligaciones Peso
APLICACION: CAPITULO 2016 relativo 2017 B
Cap. 1. Gastos de personal 3.199.028 40,41% 3.397.276 42,28%
Cap. 2. Gastos corrientes (a+b) 2.842.066 35,90% 2.998.849 37,32%
a) Bienes Corrientes: 2.017.553 25,49% 2.111.907 26,28%
b) Articulo 25-Conciertos 824.513 10,42% 886.943 11,04%
Cap. 3. Gastos financieros 582 0,01% 554 0,01%
Cap. 4. Transferencias corrientes 1.303.659 16,47% 1.266.033 15,76%
Cap. 6. Inversiones 35.234 0,45% 72.386 0,90%
Cap. 8. Activos financieros 535.621 6,77% 299.662 3,73%
TOTAL 7.916.190 100,00% 8.034.759 100,00%
Peso relativo obligaciones Clasificacion econémica 2017/2016
4 42,28%
0,41%

1 37,32% 35.90% Peso relativo 2017

i W Peso relativo 2016

1 15,76% 16,47%

1 6,77%

i 3,73%

0,01% 0,01% 0,90% p45%
y 4 ——
Cap. 1 Cap. 2 Cap. 3 Cap. 4 Cap. 6 Cap. 8

Grafico 5. Obligaciones reconocidas: peso relativo por Clasificacion Econémica 2016-2017

Servicio Madrilefio de Salud
ik CONSEJERIA DE SANIDAD — COMUNIDAD DE MADRID

Comunidad
de Madrid



= ‘ **i****
L Servicio Madrilefio de Salud. Memoria 2017 210
SaludMadrid

Peso relativo por Programas

En este ejercicio, los programas han experimentado un ligero incremento en su peso relativo con respecto a la
totalidad de las obligaciones contraidas, produciéndose un descenso en el programa 312B correspondiente a
Atencidn Primaria, que ha pasado de tener un peso relativo del 26.08 % en 2016 a un 25,70% en 2017.

Cuadro 6.- Obligaciones reconocidas:
En miles de euros

Obligaciones Peso Obligaciones Peso
PROGRAMA 2016 relativo 2017 relativo
311P (Direccidn y Servicios Generales) 69.362 0,88% 72.432 0,90%
312A (Atencion Hospitalaria) 5.404.173 68,27% 5.518.290 68,68%
312B (Atencién Primaria de Salud) 2.064.832 26,08% 2.065.061 25,70%
312C (Plan Integral de Listas de Espera) 7.514 0,09% 161 0,00%
312F (Formacion Personal Sanitario) 203.421 2,57% 211.328 2,63%
313C (SUMMA 112) 166.887 2,11% 167.487 2,08%
TOTAL 7.916.190 100,00% 8.034.759 100,00%

68,68% 6827% Pesorelativo obligaciones Programas 2017/2016

M Obligaciones 2017
M Obligaciones 2016

2,63% 2,57%

0,90% 0,88% 000% 0,09% 2,08% 2,11%

311P 312A 3128 312C 312F 313C

Grafico 6. Obligaciones reconocidas: peso relativo por Programas- Comparacion 2016-2017
Variacidn de las obligaciones reconocidas por Clasificacion Econdmica

En el cuadro 7 se muestra la comparacién de las obligaciones reconocidas en los afios 2016 y 2017 segun la
clasificacion econdmica del presupuesto, asi como la variacion experimentada en 2017 respecto a 2016.

Las variaciones producidas de los capitulos 1, 2 y 8 se explican en el apartado de Peso relativo por
clasificacion econémica.
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Cuadro 7: Servicio Madrileiio de Salud. Obligaciones reconocidas 2016 - 2017
(Variacion por Clasificacion Econémica)

En miles de euros

Obligaciones Obligaciones Variac.
APLICACION: CAPITULO 2016 2017 2017/2016
Cap. 1. Gastos de personal 3.199.028 3.397.276 6,20%
Cap. 2. Gastos corrientes (a+b) 2.842.066 2.998.849 5,52%
a) Bienes Corrientes 2.017.553 2.111.907 4,68%
b)  Conciertos 824.513 886.943 7,57%
Cap. 3. Gastos financieros 582 554 -4,80%
Cap. 4. Transferencias corrientes 1.303.659 1.266.033 -2,89%
Cap. 6. Inversiones 35.234 72.386 105,44%
Cap. 8. Activos financieros 535.621 299.662 -44,05%
TOTAL 7.916.190 8.034.759 1,50%

Obligaciones reconocidas 2016 -2017
(Clasificacién econémica)
A 3.397
3.199
i 2.842 .
Obligaciones 2016
i m Obligaciones 2017
1.304 ;766
536
300
35 72
Cap. 1 Cap. 2 Cap. 3 Cap. 4 Cap. 6 Cap. 8

Grafico 7. Obligaciones reconocidas 2016-2017. Variacién por Clasificacion Econédmica
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Variacion de las obligaciones reconocidas por Programas

A lo largo del ejercicio, las obligaciones han aumentado en todos los programas excepto en el Plan Integral de
Listas de Espera (312C); este ultimo destaca por haber experimentado una variaciéon negativa de un 97,86%.

Cuadro 8: Servicio Madrilefio de Salud. Obligaciones reconocidas 2016 - 2017
(Variacion por Programas Presupuestarios)
En miles de euros

Obligaciones Obligaciones Variac.
PROGRAMA 2016 2017 2017/2016
311P (Direccidn y Servicios Generales) 69.362 72.432 4,43%
312A (Atencidn Hospitalaria) 5.404.173 5.518.290 2,11%
312B (Atencién Primaria de Salud) 2.064.832 2.065.061 0,01%
312C (Plan Integral de Listas de Espera) 7.514 161 -97,86%
312F (Formacion Personal Sanitario) 203.421 211.328 3,89%
313C (SUMMA 112) 166.887 167.487 0,36%
TOTAL 7.916.190 8.034.759 1,50%

Obligaciones reconocidas 2016-2017 (Programas presupuestarios)

5.404 2218

M Obligaciones 2016
B Obligaciones 2017

2.065 2.065

311P 312A 312B 312C 312F 313B 313C

Grafico 8. Obligaciones reconocidas 2016-2017. Variacién por Programas Presupuestarios
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ADQUISICION DE COMPRAS CENTRALIZADA

El importante volumen de adquisicion de bienes y servicios que se producen en el dmbito del Servicio
Madrilefio de Salud, aconsejé que se llevaran a cabo actuaciones administrativas dirigidas a través de
procedimientos de compra centralizada. En este sentido, los expedientes administrativos vigentes y
vinculados a la contratacién centralizada en este ejercicio pueden estructurarse en siete grandes lineas de
actuacion:

1.- Servicios asistenciales

2.- Medicamentos

3.- Material sanitario

4.- Servicios no sanitarios

5.- Servicios no sanitarios vinculados a sistemas de informacion

6.- Eficiencia energética

7.- Otros bienes
Con caracter general, toda la contratacidon vigente se ha llevado a cabo con el objetivo de racionalizar el gasto
en el servicio sanitario, aumentar de los recursos econdmicos y mejorar la eficacia y eficiencia en los

procedimientos de compra.

A continuacién detallamos en funcién de la linea de actuacidn, los procesos de licitacidon publica gestionados
en este ejercicio.

1. Servicios asistenciales

La contratacién centralizada de servicios asistenciales en el ambito del Servicio Madrilefio de Salud viene a
completar la red sanitaria publica, complementando los recursos propios con el fin de garantizar la prestacion
de la asistencia sanitaria integral y de calidad contemplada en la cartera de servicios de Atencidén Hospitalaria
a la poblacién incluida en su dmbito de competencias.

1.1 Acuerdos Marco para contratacion de procesos y procedimientos de asistencia sanitaria en el Servicio
Madrilefio de Salud:

El objetivo de estos contratos es la cobertura de las necesidades de asistencia en un plazo adecuado para
los pacientes que puedan encontrarse en listas de espera en los distintos recursos asistenciales,
producidas por problemas puntuales de los equipos especializados o incremento en la demanda.

Los Acuerdos Marco vigentes son los siguientes:

- Procesos quirtrgicos, para la disminucidn de listas de espera.
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- Procedimientos terapéuticos de rehabilitacion.

- Realizacién de estudios mamograficos al servicio del Programa de Deteccién Precoz de Cancer de
Mama (DEPRECAM) en instalaciones fijas.

- Tratamientos de oncoterapia.

- Realizacion de pruebas diagndsticas para la disminucidn de listas de espera.

1.2 Otros contratos y convenios de gestion de servicios publicos sanitarios:

A través de estos contratos, se completa la red asistencial del Servicio Madrilefio de Salud dando
continuidad, en régimen ambulatorio o de hospitalizacion, a la Atencién Hospitalaria a pacientes con
procesos asistenciales iniciados en hospitales publicos que, finalizada la fase de diagndstico vy
prescripcidn de tratamiento, pueden prestarse en centros hospitalarios con menores requerimientos de
especializacion que los que precisan los hospitales publicos, con el fin de liberar recursos propios para la
atencion de pacientes con patologias en fases mas agudas.

1.2.1.- Actividad de Salud Mental:

- Hospitalizacion psiquiatrica media y larga estancia (crdnicos).

- Hospitalizacion psiquidtrica, cuidados y rehabilitacion.

- Hospitalizaciéon para la atencidn urgente de pacientes con brotes psicoticos agudos.

- Convenios provinciales de Salud Mental para pacientes crénicos.

- Hospitalizacion para la atencidn psiquiatrica de adolescentes.

- Hospital de dia para la atencidn psiquidtrica de adultos en Villaverde.

- Hospital de dia para la atencidon psiquidtrica de nifios y adolescentes - Zona de Leganés.
- Hospital de dia para la atencidn psiquiatrica de nifios y adolescentes - Zona Centro.

- Hospital de dia para la atencidn psiquidtrica de nifios y adolescentes - Zona Norte.

- Hospital de dia para la rehabilitacién psicopedagdgica de nifos y adolescentes.

1.2.2.- Actividad de continuidad de cuidados:

- Hospitalizacién para continuidad de cuidados prolongados con o sin rehabilitacion.

- Hospitalizacién para continuidad de cuidados paliativos.

- Hospitalizacién para tratamientos rehabilitadores de pacientes con dafos neurolégicos reversibles.
- Hospitalizacién para rehabilitacion de dafio cerebral sobrevenido irreversible.

1.3 Otros:

- Programa de Prevencidon de Cancer de Mama (DEPRECAM) — Estudios mamograficos en unidades
moviles.

- Terapias respiratorias domiciliarias — Tratamientos de terapias respiratorias y otras técnicas de
ventilacién asistida de prestacion domiciliaria.

2. Medicamentos

2.1 Acuerdos Marco y procedimientos abiertos de adquisicion centralizada de medicamentos del
Servicio Madrilefio de Salud
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Se relacionan, a continuacion, los expedientes administrativos vigentes:

e Medicamento ATOSIBAN
e Medicamento CAPECITABINA
e Medicamento BOSENTAN

3. Material sanitario
Se relacionan a continuacion los procedimientos vigentes:

- Agujas de insulina para plumas y jeringas precargadas

- Agujas y jeringas

- Proétesis cardiacas: prétesis valvulares y anillos

- Proétesis y expansores mamarios y otros expansores tisulares

4. Servicios no sanitarios

En este ambito las acciones desarrolladas mdas destacables son la continuidad de los servicios que se
detallan a continuacion:

e Servicio de limpieza integral de los centros de atencion especializada adscritos al Servicio
Madrilefio de Salud.

e Servicio de vigilancia y seguridad de los centros de atencién especializada adscritos al Servicio
Madrilefio de Salud

e Servicio de lavanderia de ropa hospitalaria para centros dependientes del Servicio Madrilefio
de Salud.

e Servicio de gestion y eliminacion de residuos sanitarios especificos en el Servicio Madrilefio
de Salud.

Otros servicios no sanitarios vigentes en el ejercicio han sido los siguientes:

e Apoyo técnico a la Unidad Técnica de Control (UTC) encargada de monitorizar la prestacion de los
servicios no sanitarios en los hospitales gestionados en régimen de concesién y de los gestionados de
forma centralizada en los hospitales del Servicio Madrilefio de Salud.

e Auditoria de calidad del servicio de lavado de ropa hospitalaria para centros del Servicio Madrilefio
de Salud.

e Autoria de calidad del servicio de limpieza integral de los centros de atencion especializada adscritos
al Servicio Madrilefio de Salud.

e Auditoria de calidad de los servicios de gestion de mantenimiento de los hospitales universitarios del
Henares, Infanta Cristina, Infanta Leonor, Infanta Sofia, del Sureste, del Tajo y Puerta de Hierro -
Majadahonda.

e Auditoria de calidad de los servicios de residuos urbanos y sanitarios, conservacion de viales y
jardines y desinsectacion y desratizacién de los hospitales universitarios del Henares, Infanta Cristina,
Infanta Leonor, Infanta Sofia, del Sureste, del Tajo y Puerta de Hierro - Majadahonda.

e Auditoria de calidad del servicio de seguridad y vigilancia de los hospitales universitarios Infanta
Elena (Valdemoro), Rey Juan Carlos (Mdstoles), General de Villalba y Torrejon.
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e Auditoria de calidad del servicio de almacenes y distribucion logistica, residuos urbanos y sanitarios,
conservacion de viales y jardines y desinsectacidon desratizacion de los hospitales universitarios
Infanta Elena (Valdemoro), Rey Juan Carlos (Mdstoles), General de Villalba y Torrejon.

e Asistencia técnica para la identificacion, alineacidon y codificacion de productos sanitarios y no
sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud.

5. Servicios no sanitarios vinculados a sistemas de informacién
Con cardcter diverso, hay que destacar en las siguientes agrupaciones los expedientes mds relevantes,
Servicios de mantenimiento:

e Gestion integral de las infraestructuras de los sistemas de informacién centralizados y distribuidos
de hospitales digitales y su integracidon en los centros de proceso de datos (CPD) corporativos de la
Consejeria de Sanidad.

e Centro de soporte a usuarios de las aplicaciones y sistemas de informaciéon de la Consejeria de
Sanidad (CESUS).

e Mantenimiento, evolucion y desarrollo de aplicaciones y analisis de datos sanitarios (MEDAS) para el
Servicio Madrilefio de Salud- 5 lotes.

e Oficina de seguridad y centro de soporte especializado de respuesta a incidentes en el area de
seguridad de sistemas y tecnologias de sistemas y tecnologias de la informacion del Servicio
Madrileno de Salud (OSSI-CERT).

e Mantenimiento y soporte aplicaciones informaticas de gestion de farmacia hospitalaria (farmatools)
y gestion de dietética y cocina (dietools) para centros dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.

e Mantenimiento y soporte de la aplicacion GACELA para centros dependientes del servicio Madrilefio
de Salud.

e Mantenimiento del sistema de software y hardware centralizado de archivado y transmision de
imagen médica (PACS) para el Programa de Deteccién Precoz de Cancer de Mama.

e Mantenimiento y soporte de la aplicacion informatica de gestion clinica integral del servicio de
rehabilitacion (SINFHO) para centros dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.

e Mantenimiento de los sistemas de la plataforma tecnolégica del Servicio de Urgencias Médicas de
Madrid (SUMMA 112).

e Mantenimiento y evolucion tecnoldgica del sistema de informacion de monitorizaciéon de pacientes
de la unidad coronaria, e integracion de la electrocardiografia en el S. de Cardiologia del H.U. Ramdn
y Cajal.

e Soporte y mantenimiento de la red social, profesional, cientifica y docente (MEDTING) de la
Consejeria de Sanidad.

e Mantenimiento y soporte de las aplicaciones informaticas HP-HIS1 y HP-HCIS instaladas en los
centros asistenciales del Servicio Madrilefio de Salud.

e Mantenimiento y gestion integral del Centro de Atencion Personalizada (CAP) para el Servicio
madrilefio de salud.

e Mantenimiento y soporte de la aplicacion cestrack instalada en los centros asistenciales del servicio
Madrilefo de Salud.

e Mantenimiento y soporte de la palicacion de gestion de farmacia hospitalaria (FARHOS) para centros
dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.

e Mantenimiento y soporte del sistema de gestidon del centro de transfusion sanguinea (EPROGESA)
para centros dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.
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e Mantenimiento y soporte del sistema de informacion Alert-Manchester para la normalizacién del
proceso de triaje de pacientes en un conjunto de hospitales del Servicio Madrilefio de Salud.

Adquisicion licencias de uso:

e Licencias de uso y puesta en marcha de un sistema informatico para el andlisis de la casuistica,
clasificacion y agrupacidn de pacientes de centros sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud.

e Licencia de uso del software del agrupador de pacientes GRD CGS-APR (all patient refined) para
hospitales del Servicio Madrilefio de Salud

Suministro de licencias y servicios de instalacién:

e Migracion de la version del sistema de informacion clinica de un conjunto de hospitales dependientes
del Servicio Madrilefio de Salud, hacia la evolucion del hospital digital.

e Extension a todos los hospitales del modelo de hospital digital de un conjunto de hospitales
dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.

e Mantenimiento, evolucion, integracion con otros sistemas de informacion y soporte especializado a
usuarios en relacidn con las aplicaciones sanitarias centralizadas en produccidn en un conjunto de
hospitales digitales y en la plataforma centralizada de RIS/PACS de la Consejeria de Sanidad (solucién
SELENE).

e Implantacion del modelo de hospital digital en el Hospital Universitario Severo Ochoa y despliegue de
la solucidon de movilidad hospitalaria en todos los hospitales de la plataforma centralizada del Servicio
Madrilefio de Salud.

Servicios de apoyo técnico:

e Oficina técnica de telemedicina de la Comunidad de Madrid.

e Recogida, transporte y custodia de soportes de copias de seguridad, destruccion confidencial de
soportes y proteccion continua de datos para centros del Servicio Madrilefio de Salud.

e Oficina de proyectos de Sistemas de Informacion Sanitaria.

e Oficina técnica para el control de la planificacidn, coordinacién, seguimiento y control de proyectos
en el ambito de hospitales con el sistema de informacion hospitalaria HIS-1 Y HCIS.

e Oficina técnica de apoyo al diseiio e implantacion de servicios y contenidos digitales del Servicio
Madrilefio de Salud.

e Oficina técnica de proyectos de gestion de sistemas de informacién de atencidén hospitalaria y del
centro de imagen médica del Servicio Madrileiio de Salud.

e Oficina de gestidn de la demanda de la Direccién General de Sistemas de Informacién Sanitaria.

e Desarrollo de un sistema informatico para la gestion integral de los vehiculos asistenciales del
SUMMA 112.

6. Eficiencia Energética

En la actualidad, se encuentran en tramitacion los siguientes contratos mixtos de Suministros y Obras para la
gestidn integral de demanda energética de los centros sanitarios:

- Hospital Universitario Severo Ochoa.
- Hospital Universitario de Mdstoles.
- Fundacién Hospital Alcorcén.
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7 . Otros bienes

Adquisicion y suministro del equipamiento electro-médico en el ejercicio:
Procedimiento Negociado sin publicidad:

e 12 Mamdgrafos y 5 Estaciones diagndsticas
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PRESTACION FARMACEUTICA

Andlisis Econémico Global

El gasto en medicamentos en la Comunidad de Madrid en el afio 2017 (tabla 1) ha sido de 2.255.909.549 €, lo
que representa el 29,6% del presupuesto de Consejeria de Sanidad (7.633 millones €) y 12,17% del
presupuesto de la Comunidad (18.538 millones €). Este gasto ha crecido en un 3,24% con respecto al afio
2016 (70.557.937 €). El 55,3% del gasto fue debido a receta médica, mientras que el 44,7% fue debido a
adquisiciones directas.

Tabla 1. Distribucién del gasto farmacéutico (Datos factura). 2017/2016

Concepto 2017 2016 Variacion
Adquisicién directa Atencidn Primaria 30.922.121 € 32.191.794 € -3,94%
Adquisicién directa Atencion Hospitalaria 976.791.165 € 940.494.590 € 3,86%
Total adquisicidn directa 1.007.713.286 € 972.686.384 € 3,60%
Total receta? 1.248.196.263 € 1.212.465.228 € 2,95%
Gasto final 2.255.909.549 € 2.185.151.612 € 3,24%

1 Datos de receta: Atencidn Primaria, Atencién Hospitalaria y procedentes de otras Comunidades Auténomas

Este afio se han dispensado en oficinas de farmacia 111.911.730 envases de medicamentos (no se incluyen los
envases dispensados a pacientes con Sindrome Téxico), el 96,54% provenientes de prescripciones de atencidn
primaria, el 3,36% de Atencidn Hospitalaria y el 0,09% restante corresponde a envases de recetas prescritas
desde otras Comunidades Auténomas.

Tanto en otras Comunidades Autdnomas como en Atencién Hospitalaria han experimentado una reduccién en
el nimero de envases dispensados con respecto al afio 2016, de un -31,70% en otras Comunidades
Auténomas y de un -2,39% en Atencidén Hospitalaria. Se incrementa el nimero de envases dispensados en
Atencidn Primaria en un 1,73% con respecto a 2016.

En lo relativo a la prescripcidn por receta cabe destacar los siguientes datos (tabla 2):

- Gasto por envase: 11,16 €/envase, lo que supone un incremento del 1,45% respecto a 2016 (11,0 €/

envase).

- Gasto por poblacién atendida: 285,35 €/usuario, un 2,30% superior al del afio 2016 (278,93 €/usuario)

- El gasto por envase en Atencidn Hospitalaria (22,25 €/envase) es mas del doble que en Atencién
Primaria (10,77 €/envase).
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Tabla 2. Distribucidon del nimero de envases, gasto por receta e importe por envase por nivel asistencial,

2017/2016 (Datos Farm@drid).

Atencidn Primaria 2017 2016 % Variacion
Poblacién atendida 4.260.108 4.232.120 0,66%
Gasto (millones €) 1.163,19 1.127,73 3,14%
Envases (miles)? 108.036,53 106.201,95 1,73%
Gasto/poblacion atendida 273,04 266,47 2,47%
Envases/poblacion atendida 25,36 25,09 1,08%
Gasto/envase 10,77 10,62 1,41%
Atencidn Hospitalaria 2017 2016 % Variacion
Poblaciéon atendida? 1.172.397 1.166.501 0,51%
Gasto (millones €) 83,89 83,12 0,93%
Envases (miles) 3.769,52 3.861,71 -2,39%
Gasto/poblacion atendida 71,55 71,25 0,42%
Envases/poblacién atendida 3,22 3,31 -2,72%
Gasto/envase 22,25 21,52 3,39%
Total Comunidad de Madrid 2017 2016 % Variacion
Poblacién atendida? 4.375.204 4.348.152 0,62%
Gasto (millones €) 1.248,46 1.212,85 2,94%
Envases (miles)? 111.911,73 110.228,26 1,53%
Gasto/poblacion atendida 285,35 278,93 2,30%
Envases/poblacion atendida 25,58 25,35 0,91%
Gasto/envase 11,16 11,00 1,45%

1 Poblaciéon atendida: poblacién con al menos una dispensacién a través de receta en el afio 2017. A partir de este afio 2017, los
calculos de los indicadores de esta tabla se realizan en base a la poblacién atendida cada afio. Los datos de memorias previas se
realizaron sobre poblacidn total con tarjeta sanitaria y pueden, por tanto, ser diferentes a los actuales.

2 El numero total de envases incluye también los envases dispensados en la Comunidad de Madrid que han sido prescritos en
otras Comunidades Auténomas.

Fuente: Farm@drid

En el afio 2012, el Real Decreto Legislativo 16/2012, de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud, establecid un nuevo modelo de aportacién en la prestacion
farmacéutica de los usuarios en funcién de la renta. Esto supuso, en la practica, que la aportacién media de
los pacientes en la prestacidn farmacéutica pasara del 6,09% en 2011 al 8,52% en 2012, al 10,45% en 2013, al
10,07% en 2014, 10,11% en 2015 y 10,16% en 2016. En lo que respecta al ejercicio 2017 se mantiene la
aportacién en un 10,21%, similar a la aportacion del ejercicio 2016 (figura 1).
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Figura 1.- Evolucidn de la aportacién de los usuarios en la Comunidad de Madrid
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Fuente: Farm@drid
El porcentaje de aportacion de los usuarios ha fluctuado a lo largo del afio 2017. De un valor inicial en enero
de 10,32% (superior al promedio de 2016) se incrementé en febrero y abril hasta valores cercanos al 10,60%,
para reducir progresivamente su valor hasta los meses de verano, en los que la aportacion disminuye a
valores algo inferiores al 10%, para finalmente alcanzar un valor cercano al 10,2% en los ultimos meses del
afio (Figura 2).

2009

Figura 2.- Evolucion mensual del ejercicio 2017, de la aportacién de los usuarios en la Comunidad de Madrid
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Fuente: Farm@drid

Seguimiento de la Prestacion Farmacéutica.

Mas del 50% (52,9%) del gasto generado a través de receta médica se resume en 7 grandes grupos
terapéuticos:  antidiabéticos,  psicofarmacos, antihipertensivos, antiasmaticos, hipolipemiantes,
anticoagulantes y antiagregantes y productos dietoterapicos (Figura 3).
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Figura 3.- Grandes grupos ordenados por gasto. Acumulado 2017
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Fuente: Farm@drid

Los 15 principios activos con mayor gasto en 2017 suponen el 20,83% del gasto total en receta del afio (tabla
3). Por su volumen de utilizacién, destaca atorvastatina, que mantiene su tendencia alcista observada en afios
anteriores, las asociacién metformina+sitagliptina con un crecimiento interanual del 5,35% y la ezetimiba, con
un crecimiento del 4,72%.

Tabla 3. Principios activos con mayor gasto

Incremento % Variacion Consumo

Grandes grupos Principio activo (igit;; :l“r;l::l) Gasto (2017- del Gasto DDD (2017)
2016) (M€) | (2017/2016) (MDDD)
HIPOLIPEMIANTES  ATORVASTATINA 35,43 2,26 6,82% 134,38
METFORMINA + .
ANTIDIABETICOS SITAGLIPTINA 22,31 1,13 5,35% 12,17
ANTIDIABETICOS INSULINA GLARGINA 21,71 -0,54 -2,41% 14,85
ANTICOAGULANTES .
¥ ANTIAGREGANTES ENOXAPARINA 20,37 0,66 3,34% 11,39
PSICOFARMACOS PALIPERIDONA 19,44 0,36 1,89% 2,70
FORMOTEROL / .
ANTIASMATICOS BUDESONIDA 17,95 0,03 0,15% 11,56
METFORMINA + .
ANTIDIABETICOS VILDAGLIPTINA 16,23 0,34 2,13% 8,81
TAMSULOSINA'Y .
ANTIPROSTATICOS DUTASTERIDA 15,63 0,64 4,27% 15,25
SALMETEROL / .
ANTIASMATICOS ELUTICASONA 14,90 -6,87 -31,56% 12,07
ANTIEPILEPTICOS LEVETIRACETAM 14,82 0,50 3,49% 5,92
ANTIASMATICOS TIOTROPIO BROMURO 14,70 -1,37 -8,54% 18,74
ANTIULCERA OMEPRAZOL 13,35 -0,30 -2,16% 195,94
HIPOLIPEMIANTES  EZETIMIBA 11,63 0,52 4,72% 8,52
ANALGESICOS FENTANILO LIBERACION 11,11 -0,21 -1,89% 0,65
RAPIDA
PERIQUIRURGICOS  LIDOCAINA 11,01 -0,14 -1,24% 0,00
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Fuente: Farm@drid. DDD: Dosis Diaria Definida. (MDDD: Millones DDD)

Utilizacion de medicamentos prescritos a través de receta.

Medicamentos genéricos

El 51,98% de todos los envases de medicamentos dispensados por las oficinas de farmacia en el afio 2017 han
sido genéricos (figura 4). El porcentaje de medicamentos genéricos se fue incrementando paulatinamente
hasta 2016 en el que comenzd un ligero descenso. Esta situacion es coincidente con cambios legislativos que
se han producido, que eliminaron la preferencia de dispensacion de EFG (Especialidad Farmacéutica Genérica)
cuando la receta esta prescrita por principio activo.

Figura 4. Evolucién del porcentaje de % EFG envases en C. Madrid.
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Utilizacion de ARA Il y aliskiren respecto al total de medicamentos para el Sistema Renina Angiotensina
(SRA)

Desde la puesta en marcha del Plan de Ara Il en 2010, se cortd la tendencia al alza de este indicador y en la
actualidad se mantiene estable, con ligera tendencia descendente. Se puede apreciar en la grafica siguiente la
variabilidad en el dato del indicador dependiendo del nivel asistencial.
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Figura 5. Evolucién del porcentaje de ARA Il respecto al total del SRA. 2015-2017
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Amoxicilina y Penicilina V sin clavulanico

Este indicador relaciona el consumo de las penicilinas mas habituales. En el numerador estan las que tienen
un espectro mas reducido y las que son generalmente de primera eleccién en las patologias habituales de los
pacientes ambulatorios. A nivel de la Comunidad de Madrid en los ultimos afios se observa un incremento de
la utilizacidn de amoxicilina sin clavulanico y penicilina V, sobre todo por las prescripciones de atencion

primaria.
Evolucion Envases de Amoxic+PeniV / Amox+PeniV+Amoxi-Clav. 2015-2017
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% Omeprazol respecto a Inhibidores de bomba de protones (IBP).

En los ultimos afos se aprecia un ligero descenso del indicador tanto en Atencidn Primaria como en Atencién
Hospitalaria, tal y como puede comprobarse en la grafica siguiente:

Figura 6. Evolucién % Omeprazol respecto a Inhibidores de bomba de protones (IBP). 2015-2017
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Importe por envase de estatinas.

Desde 2014 se aprecia un incremento debido al aumento de prescripcion de nuevas estatinas y de
asociaciones de estatinas con otro hipolipemiante (Figura 7).

Figura 7. Evolucién del importe por envase de estatinas. 2015-2017.
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Otros proyectos impulsados en Atencion Primaria:

Se ha continuado con las actuaciones llevadas a cabo en la atencién a pacientes crdnicos y relacionada con la
seguridad de los tratamientos farmacoldgicos, incluidas en las lineas del “Plan Estratégico de Farmacia de la
Comunidad de Madrid: receta médica” elaborado en 2014.

Se ha avanzado en el seguimiento del Programa de Atencién al Mayor Polimedicado, que tiene como
objetivo mejorar la salud y la calidad de vida de la poblacién mayor de 75 afios polimedicada. Durante este
afio se ha mejorado el sistema de informacion dirigido a los profesionales médicos y enfermeras de los
centros de salud, con el objetivo de facilitar la deteccién de aquellos pacientes que cumplen los criterios de
estar incluidos en el programa.

En 2017, la cobertura de pacientes del programa es del 71,31% del total de la poblacidn diana (289.732), es
decir, del total de pacientes incluidos (249.641, 86,16% de la poblacion diana), a 206.601 se les ha realizado
alguna actividad del programa durante 2017. De estos, 1.513 pacientes son seguidos desde las oficinas de
farmacia (un total de 1.009 farmacias adheridas al programa).

Igualmente, durante este afio también se ha continuado trabajando en el “Plan de accién para la reduccion
de medicamentos potencialmente inapropiados (MPl) en mayores (274 anos).” Esta estrategia, esta
consolidada en los centros del Servicio Madrilefio de Salud, afectando fundamentalmente a los centros de
Atencion Primaria pero también en los de Atencidn Hospitalaria, y en las residencias de mayores.

El seguimiento y la evaluacion del programa se realizan con indicadores que toman como fuente de datos el
sistema de Informacién y Analisis de la Prestacidon Farmacéutica de la Comunidad de Madrid (farm@drid), que
tiene en cuenta las recetas facturadas por el Sistema Nacional de Salud.

La siguiente grafica muestra la evolucidn del indicador “Promedio mensual de pacientes 274 afios con MPI
respecto a la poblacién 274 afios con alguna prescripciéon” desde julio del 2016 hasta el mes de diciembre de
2017:
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Evolucion del indicador MPI en la Comunidad Madrid
10%

oty
8%
%

6%

S2%  5q4% 514% 40 408% £97%

4 87% 4 26%

a7 MR gTom agan

% 4.73%

s5e  HEX% 481%
4.58% 432% 4 435
4%

3%

2%

0%

jul-16 ago-16 sep.-16 oct-16 nov-16 dic-16 ene.-17 fab.-AT mar-A7 abr-17 may-17 jun.-A7 jul-17 age-A7 sep.-T oct-1T now-T dic.AT

Para su implementacidon ha sido imprescindible una estrecha implicacién y colaboracion con diferentes
estructuras de la organizacién, fundamentalmente, la Gerencia de Atencidon Primaria y la Coordinacion
Médico-Asistencial de la AMAS de la Consejeria de Politicas Sociales y Familia.

En esta misma linea de trabajo, de seguridad en el uso de los medicamentos, en 2017 se puso en marcha la
“Estrategia para la reduccion del uso crénico de benzodiacepinas”.

Las benzodiacepinas en tratamiento a corto plazo son farmacos eficaces y con una accién rdpida en los
trastornos de ansiedad e insomnio. Sin embargo, son farmacos adictivos y en tratamientos prolongados
pueden aparecer problemas de tolerancia, dependencia, abuso, ademas de efectos adversos como pérdida de
memoria y de reflejos, confusién y mayor riesgo de caidas y fracturas.

La estrategia ha realizado recursos dirigidos a profesionales y pacientes que pueden facilitar la retirada de los
tratamientos crénicos con benzodiacepinas.
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La siguiente grafica muestra la evolucion del porcentaje total de pacientes con benzodiacepinas respecto a la
poblacién con alguna prescripciéon (de cualquier edad) el dltimo afio:

Evolucion del indicador % Pacientes con BZD en la Comunidad Madrid
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Por otro lado, en 2017 se ha potenciado la revisidn parcial de la medicacion por el farmacéutico de atencién
primaria (FAP) como ayuda a los médicos. Bien cuando el médico solicita activamente la revision o cuando
hay algun indicio de que puede existir algin riesgo de seguridad en el tratamiento, el FAP revisa el
tratamiento y propone recomendaciones. El médico, que es quien mejor conoce la situacién clinica y social
del paciente, analiza las sugerencias que le ha enviado el FAP y actla segun lo mas conveniente para el caso
concreto. En 2017 los FAP revisaron el tratamiento de 1.610 pacientes de una edad media de 80 afiosy 13,65
medicamentos de promedio.

Utilizacién de medicamentos en el ambito hospitalario.
El 63% del gasto hospitalario se centra en tres grandes grupos, al igual que en afios anteriores. El decremento

del grupo de antivirales se debe principalmente al impacto de los Agentes Antivirales directos (AAD) para el
tratamiento de la Hepatitis C.

Tabla 4. Gasto hospitalario por grandes grupos. Variacién afio 2017 / afio 2016

Grupos ‘ Importe 2017 Importe 2016 @ % variacion ‘
ANTIVIRALES 190.463.140 221.560.687 -14,04%
ONCOLOGICOS 223.411.750 201.177.202  11,05%
INMUNOSUPRESORES 204.137.915 184.653.753  10,55%
Subtotal 618.012.805 607.391.642 1,75%
Total 976.791.165 940.494.590 3,86%
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Se ha realizado el seguimiento de la actividad de los diferentes hospitales en la atencién a pacientes no
ingresados con procesos patolégicos de mayor impacto econdémico.

En las tablas siguientes se recoge la actividad (Tabla 5a) y los costes medios por paciente/afio
correspondientes al afio 2017 comparados con el afio 2016 (Tabla 5b)

Tabla 5a. Actividad pacientes no ingresados (hospitales publicos y concertados)

PACIENTES NO INGRESADOS 2016* 2017*

VIH adulto en tratamiento con antirretrovirales 17.774,89 18.361,81
Hepatitis B en tratamiento 2.709,03 2.909,53
Esclerosis multiple (EM) en tratamiento (HD Y EXT) 5.112,79 5.617,76
Esclerosis multiple en tratamiento (EXT) 4.566,74 4.793,80
Hormona de crecimiento pediatrico (HCI)** 760,49 865,00

Artritis Reumatoide (AR) en tratamiento con bioldgicos 3.686,10 3.959,66
Espondiloartropatias (ESART) en tratamiento con bioldgicos 2.294,28 2.531,43
Artritis Psoridsica (ARPS) en tratamiento con bioldgicos 1.179,62 1.398,23
Psoriasis (PSO) en tratamiento con bioldgicos 1.781,29 2.124,62
Enfermedad Inflamatoria Intestinal (Ell) en tratamiento con bioldgicos 3.113,54 3.693,93
Hipertension Pulmonar (HP) en tto. NO parenteral 466,76 607,94

Hipertension Pulmonar en tto. parenteral 36,00 42,07

N¢ pacientes/afio 38.349,52 42.111,98

*Los datos incluidos de actividad y de coste actividad del afio 2016 y 2017 no incluyen la informacidn de los hospitales,
Fundacion Jiménez Diaz, Infanta Elena, Rey Juan Carlos, General de Villalba por no disponer de datos.

**Los datos incluidos de actividad y coste actividad en el tratamiento HCI del afio 2016 y 2017 incluyen la informacidn
del Hospital Infantil Universitario Nifio Jesus.

Tabla 5b. Costes Medios por paciente/afio (hospitales publicos y concertados)

COSTE MEDIO PACIENTES NO INGRESADOS

Coste tratamiento por paciente adulto VIH 6.730 € 6.317 €
Coste tratamiento por paciente HB 3.065 € 2.375€
Coste tratamiento por paciente EM (HD Y EXT) 11.256 € 10.850 €
Coste tratamiento por paciente EM (EXT) 10.515 € 10.437 €
Coste tratamiento por paciente HCI** 4.308 € 4.310€
Coste tratamiento bioldgico por paciente en AR 7.447 € 7.081 €
Coste tratamiento bioldgico por paciente en ESART 8.096 € 7.604 €
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COSTE MEDIO PACIENTES NO INGRESADOS

Coste tratamiento bioldgico por paciente en ARPS 8.502 € 8.022 €
Coste tratamiento bioldgico por paciente en PSO 9.806 € 9.074 €
Coste tratamiento por paciente Ell 10.485 € 10.125 €
Coste tratamiento por paciente HP NO parenteral 14.204 € 10.961 €
Coste tratamiento por paciente HP parenteral 101.164 € 87.236 €

*Los datos incluidos de actividad y de coste actividad no incluyen la informacién de los hospitales, Fundacién Jiménez
Diaz, Infanta Elena, Rey Juan Carlos, General de Villalba por no disponer de datos.

**Los datos incluidos de actividad y coste actividad en el tratamiento HCI del afio 2016 y 2017 incluyen la informacidn
del Hospital Infantil Universitario Nifio Jesus.

Talonarios de recetas médicas

En la siguiente tabla se indican los talonarios distribuidos, tanto en atencién primaria como en atencién
hospitalaria, a través del sistema de gestidn de talonarios via web ASTARE.

Distribucion de talonarios ejercicio 2017

N¢ de talonarios

Atencidn Primaria 398.700
Atencidn Hospitalaria 48.775
TOTAL 447.475

En diciembre de 2017, el 75,52% de los envases dispensados en la Comunidad de Madrid han sido prescritos
en receta electronica. En la grafica siguiente se puede observar el incremento mensual de su utilizacidn.
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La utilizacion de receta electrénica (RE) por Direccion Asistencial de Atencién Primaria es la siguiente:

% Uso RE por Direccion Asistencial

DA Sur 75,44% 85,18%
DA Oeste 70,69% 81,28%
DA Este 66,14% 77,08%
DA Sureste 66,80% 76,84%
DA Norte 64,47% 76,56%
DA Noroeste 65,04% 76,35%
DA Centro 65,03% 76,04%
Total Atencion Primaria 67,44% 78,28%

Prescripcion de los médicos jubilados:

El Convenio de colaboracidn suscrito entre la Consejeria de Sanidad, a través del Servicio Madrilefio de Salud y
el Colegio Oficial de Médicos de Madrid, de fecha 15 de septiembre de 2014, establece la posibilidad de
facilitar la prescripcién en recetas oficiales de la Seguridad Social por los médicos jubilados que hayan
prestado sus servicios al Sistema Nacional de Salud.

En la Comunidad de Madrid se facilitan talonarios de recetas oficiales del Servicio Madrilefio de Salud a los
médicos jubilados del Sistema Nacional de Salud que cumplen con los requisitos exigidos en la Resolucion
86/2014, del entonces Director General de Gestién Econdémica y de Compras de Productos Sanitarios y
Farmacéuticos por la que se establecen los requisitos y se dictan normas para facilitar la prestacién
farmacéutica de los médicos jubilados que hayan prestado servicio en el Sistema Nacional de Salud
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Los talonarios de recetas oficiales entregados son exclusivamente para uso propio del médico jubilado y de
sus beneficiarios legalmente reconocidos que son los que figuran como tales en el documento o cartilla de
afiliacién a la Seguridad Social.

En la tabla 9 se recogen los principales indicadores de prescripcion de los médicos jubilados.

Tabla 9. Prescripcion de los médicos jubilados

Ano 2016 Ano 2017 % Incremento ‘

N2 médicos jubilados con prescripciones 3.268 3.438 5,20

N¢ recetas prescritas 177.285 176.765 -0,29
N¢ de envases 178.121 177.649 -0,26
N¢ de envases de medicamentos de marca 119.105 118.903 -0,16
N2 de envases de medicamentos genéricos 59.016 58.746 -0,45
Importe facturado 2.182.581 2.216.014 1,53
N¢ de medicamentos de marca 2.691 2.767 2,82
N2 medicamentos genéricos 2.664 2.726 2,32
% de medicamentos genéricos de médicos jubilados 33,13 33,06 -2,11
% de medicamentos genéricos en la Comunidad de Madrid 51,38 50,77 -1,18

Gestion de medicamentos extranjeros

La importacién de medicamentos extranjeros (ME) se realiza a demanda de los médicos segun las necesidades
del tratamiento de los pacientes. A continuacion, se indican las solicitudes que se han tramitado en el ejercicio
2017, a partir de las cuales se ha generado la importacion del medicamento, consignandose el nimero de
envases importados, las dispensaciones que se han realizado, el gasto generado en su compra, y el gasto
farmacéutico facturado a través de las recetas del Servicio Madrilefio de Salud.

Tabla 13.-Evolucion en el nimero de solicitudes y envases importados de medicamentos extranjeros desde
la Seccion de Medicamentos Extranjeros (ME) de la Comunidad de Madrid.

INDICADOR Ao 2016 Ao 2017
Solicitud ME tramitadas 4.031 5.079
N2 de envases ME importados 63.731 51.359

Total € medicamentos importados

o . 2.029.521,84€ 1.677.431,17€
(Facturacion de laboratorios)
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INDICADOR Aiio 2016 Aiio 2017
N2 de envases ME dispensados 65.904 50.952
Pacientes atendidos 18.166 12.966
zlsesnia;rlgtjéei ;UF ACE) 2.053.507,08€ 1.675.239,99
e o s UPACE
N2 de facturas tramitadas 3.629 4.576

Durante el afio 2017 se ha gestionado la importacién de 30 especialidades farmacéuticas motivadas por
desabastecimiento del medicamento comercializado en Espana.

Medicamentos extranjeros mas dispensados en 2017

MEDICAMENTO N2 DE ENVASES

EXTRANJERO dispensados OBSERVACIONES
Decorenone cdpsulas + 23.726

ampollas (ubiquinona)

Keal suspensiony 6.412 Desabastecimiento medicamento nacional

comprimidos
(sucralfato)

Restasis colirio 1.542
(ciclosporina 0.05%)
Dapson- fatol 1.331

comprimidos (sulfona)

Medicamentos extranjeros que han supuesto mas gasto

MEDICAMENTO IMPORTE OBSERVACIONES
Clorhidrato de Trientina/ 354.640,00€

Syprine

Decorenone capsulas 346.064,00€

(uboquinona)

Restasis colirio (ciclosporina 72.228,00€

0.05%)
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Adquisicion de medicamentos y Productos sanitarios

El Servicio Madrilefio de Salud, con el objetivo de contribuir a la sostenibilidad del sistema sanitario a través
de la optimizacion de los procedimientos de compra de medicamentos y productos sanitarios, desarrolla esta
linea estratégica a través de cuatro acciones diferenciadas:

a) Procedimientos de compra centralizada de medicamentos INGESA, procedimientos a los que el Servicio
Madrilefio de Salud esta adherido, junto a los servicios de salud de otras comunidades auténomas.

b) Procedimientos de compra centralizada de medicamentos del Servicio Madrilefio de Salud,
procedimientos llevados a cabo a iniciativa del Servicio Madrilefio de Salud, de acuerdo con las
competencias que en materia de contratacién mediante la promocién de Acuerdos Marco tiene el
Servicio Madrilefio de Salud, y con el objetivo de racionalizar y optimizar la adquisicién de medicamentos
en sus diferentes centros. La seleccion de los medicamentos a incluir en estos procedimientos
centralizados de compra, asi como la supervisién de memorias, realizacién de informes técnicos, etc. se
llevd a cabo por el grupo de trabajo de “Compras de Farmacia Hospitalaria” coordinado por la
Subdireccidon General de Farmacia y Productos Sanitarios de la Direccién General de Coordinacion de la
Asistencia Sanitaria, cuyo criterio fundamental para la seleccién de los medicamentos obedece al impacto
econdmico que estos tienen, asi como a la posibilidad de mejorar el precio de adquisiciéon basado en la
competencia y el volumen de compras.

Dentro de los procedimientos negociados, cabe sefialar la importancia de los ahorros conseguidos mediante
el Fraccionamiento Industrial del Plasma para la obtencion de derivados con usos terapéuticos:

En la actualidad, la sangre procedente de las donaciones altruistas realizadas por los ciudadanos en la
Comunidad de Madrid se procesa en el Centro de Transfusiones de la Comunidad. Al procesar la sangre se
obtienen dos productos: concentrados de hematies (para las transfusiones sanguineas) y plasma sanguineo.

Una parte pequefia de este plasma (denominado plasma fresco) se utiliza para su administracién directa a
pacientes; previamente a su utilizaciéon este plasma fresco debe ser inactivado para eliminar la posible
presencia de virus que pudieran contaminar a los pacientes.

El resto del plasma necesita ser posteriormente procesado (fraccionamiento del plasma) para convertirlo en
medicamentos industriales que se utilizan en pacientes con factores de coagulacidon alterado, y otras
enfermedades. Los productos que se obtienen son: Albimina, Inmunoglobulina humana iv, alfa-1-antitripsina,
Factor VIII, Factor IX y antitrombina IIl.

Desde julio de 2013 y a través de contratos de suministro, el Centro de Transfusiones de la Comunidad
fracciona el plasma procedente de los donantes de la Comunidad de Madrid para obtener los medicamentos
que se utilizan en pacientes con factores de coagulacién alterados y otras enfermedades. Estos medicamentos
se suministran a los hospitales adscritos y dependientes del Servicio Madrilefio de Salud.

Los productos hemoderivados que han sido ya fabricados y distribuidos en el afio 2017, procedentes del
fraccionamiento de plasma habrian tenido un coste en el mercado de 15,4 millones de euros. De esta
cantidad el ahorro para el Servicio Madrilefio de Salud ha sido de 7,4 millones de euros (una vez descontado
el coste del fraccionamiento).
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COSTE % AHORRO RESPECTO AL
D

PRODUCTO FRACCIONAMIENTO (€) AHORRO COSTE TEORICO
ALBUTEIN 20%50 ML 1.274.529 € 918.669 € 41,89%
'F:ALfNGAMMA 50 MG/ML 200 4.106.964€  3.718.747 € 47,52%
PROLASTINA 1000 G 1.264.841€  1.236.148€ 49,43%
FANHDI 1000 Ul 447.463 € 713.181 € 61,45%
FANHDI 1500 Ul 447.360 € 685.098 € 60,50%
ANBINEX 1000 Ul 34.040 € 2.810€ 7,63%
ANBINEX 500 Ul 17.020 € 1.405 € 7,63%
FACTOR IX (RTO F1JO) 307.600 € 183.814 € 37,41%
TOTAL 7.899.818€  7.459.873 € 48,57%

c) Observatorio de precios de adquisiciones de medicamentos de ambito hospitalario, cuyo objetivo
consiste en la optimizacién de precios de compra de medicamentos del ambito hospitalario mediante un
procedimiento de comunicacidn a los servicios de farmacia, especialmente centrado en los medicamentos
exclusivos (cuando no existe en el mercado otro medicamento de igual composicion y via de
administracion, por lo que no puede ser sustituido por otro farmaco) y que representan una cifra que
ronda el 80% del importe total de las adquisiciones hospitalarias de medicamentos.

d) Procedimientos de compra centralizada de productos sanitarios del Servicio Madrilefio de Salud.

Gasto en productos sanitarios de compra centralizada:

% VAR
2016 2017 17-16
Tiras de glucemia 15.808.050 15.484.865 -2,04
Apésitos de cura himeda 3.227.483 3.475.402 7,68
Absorbentes incontinencia urinaria 11.757.124 11.961.854 1,74
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Tratamiento para el virus de la Hepatitis Cronica

Desde el afio 2014 y hasta la actualidad, se han incluido en la prestacién farmacéutica financiada por el
Sistema Nacional de Salud 10 medicamentos que se utilizan combinando distintos principios activos, dando
lugar a las pautas libres de interferdn que nos permiten abordar el tratamiento de los pacientes con hepatitis
C crénica con mayores tasas de eficacia y consiguiendo disminuir la tasa y gravedad de los efectos adversos.

MEDICAMENTO COMERCIALIZACION

Simeprevir (Olysio®) Agosto 2014
Sofosbuvir (Sovaldi®) Noviembre 2014
Daclatasvir (Daklinza®) Febrero 2015
Dasabuvir (Exviera®) Abril 2015
Omblitaswr/Parltaprewr/rltonawr Abril 2015
(Viekirax®)

Sofosbuvir/Ledipasvir (Harvoni®) Abril 2015
Elbasvir/Grazoprevir (Zepatier®) Octubre 2016
Sofosbuvir/Velpatasvir (Epclusa®) Abril 2017
Sofosb.uwr/VeIpataSV|r/VOX|IapreV|r Noviembre 2017
(Vosevi®)

Glecaprevir/Pibrentasvir (Maviret®) Noviembre 2017

En abril de 2015 se publicé el Plan Estratégico para el abordaje de la Hepatitis C en el Sistema Nacional de
Salud (Plan Nacional), elaborado por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, cuyo objetivo
principal es disminuir la morbimortalidad causada por el virus de la hepatitis C (VHC) en la poblacién espaiiola,
abordando la prevencion, el diagndstico, el tratamiento y el seguimiento de los pacientes.

En lo relativo al tratamiento, en un primer momento este Plan priorizaba abordar el tratamiento de los
pacientes con fibrosis significativas (a partir de F2) e incluso las no significativas (FO-F1) en determinados
supuestos.

El 21 de junio de 2017 el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud aprobd la actualizacion de la
linea del Plan Nacional que ser refiere a la estrategia terapéutica que incluyendo las siguientes novedades:

e Tratamiento a todos los grados de fibrosis, segun indicacidn clinica.

e Incorporacion de los nuevos medicamentos financiados.

e Incorporacion de los criterios de eficiencia en la seleccion de medicamentos.
e Recomendaciones de pautas de tratamiento con duracién de 8 a 24 semanas.

En la Comunidad de Madrid, en septiembre de 2015, se establecid un Protocolo para el tratamiento con
antivirales de accién directa (AAD) en el que se establecen como prioritarios los pacientes con fibrosis
hepatica significativa (F2, F3 y F4), asi como pacientes trasplantados (hepaticos o no hepaticos) o en lista de
espera y se establecen una serie de supuestos para los pacientes con fibrosis nula o leve (FO-F1). Dicho
protocolo también establece la posibilidad de que pacientes con fibrosis nula o leve que no cumplan con los
criterios de priorizacién establecidos, puedan ser tratados en aquellos casos en los que el clinico considere
necesario el tratamiento como una excepcion al protocolo.

Desde finales de 2016, entendiendo que ya hubiesen accedido al tratamiento todos los pacientes F2-F4
previamente diagnosticados, se comenzo a tratar los pacientes FO-F1 conocidos.

Pacientes en tratamiento

Segln los datos registrado en la aplicacién RUA-VHC, durante el afio 2017 se han registrado 5.626
tratamientos para la hepatitis crénica C.
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A continuacidn se muestra el nUmero de tratamientos iniciados de forma mensual en el afio 2017.
Fecha Tratamientos ‘
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===0=== Pacientes acumulados

NOVIEMBRE 501
DICIEMBRE 328
Total 5.626
Pacientes tratados segun el grado de fibrosis:
Grado de fibrosis ‘ Registros ‘ % 1 3% FIBROSIS
F4 644 11,4% 149 o
F3 382 6,8% ' ‘ ves
F2 743 13,2% -
FO-F1 3.786 67,3% 18,2% Lol
Diagnéstico clinico 1,3% H Diagnéstico clinico

Pacientes tratados segun el genotipo del VHC:

Genotipo Registros %

1b 2.717 48,3% GENOTIPO

1la 1.424 25,3% 1b
4 566 10,1% la
3 541 9,6% 4
2 188 3,3% 3
1 106 1,9% 2
Otros 84 1,5% "1

Respecto a la seleccion de tratamiento, se ha remitido periédicamente a los hospitales una tabla de ayuda a la
toma de decisiones (tabla de eficiencia) en la que, teniendo en cuenta criterios clinicos, se identifica la pauta
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de tratamiento mas eficiente segun el tipo de paciente. Durante el afio 2017 se enviaron 5 actualizaciones de
la tabla de eficiencia.

Trabajando en esta linea, en Contrato Programa estan incluidos 2 indicadores de seleccién eficiente del
tratamiento para el VHC: uno para pacientes monoinfectados y otro para pacientes con coinfeccién VHC/VIH,
cuyo objetivo es valorar el seguimiento de estas recomendaciones y que se obtienen de manera centralizada
a través de los datos registrados en la aplicacion RUA-VHC.

Estos indicadores se obtienen trimestralmente y de forma centralizada a través de los datos registrados en la
aplicacion RUA-VHC; por lo que se ha establecido un minimo de cumplimentacion del registro necesaria para
poder evaluar el indicador.

En el analisis del afio 2017, la media porcentual de registros correctamente cumplimentados estaba en el 94%
y el resultado del indicador respecto a la adecuacion del tratamiento a las tablas de eficiencia se situaba sobre
el 89% tanto para monoinfectados como para coinfectados.

%'Pacientes % Pacientes coinfect'ados % Cumplimiento del
HOSPITAL mon.omfecta’dos 'co.')n VIH-VHC'con‘tl"atamlento oTE
tratamiento mas eficiente mas eficiente

Hospital Central de La Cruz Roja 82,4% NV 95%
HU Clinico de San Carlos 86,1% 91,5% 95%
Hospital General de Collado Villalba 90,4% 100,0% 89%
HU de Fuenlabrada 88,1% 75,0% 97%
HU de Méstoles 96,7% 90,5% 97%
HU de Puerta de Hierro (Majadahonda) 88,9% 100,0% 93%
HU de Torrején 88,7% 90,9% 90%
HU del Henares (Coslada) 93,2% 88,2% 94%
HU del Sureste (Arganda) 88,0% 100,0% 92%
HU del Tajo (Aranjuez) 87,0% 100,0% 92%
HU Doce de Octubre 89,0% 94,3% 93%
Hospital El Escorial 95,7% 100,0% 94%
HU Fundacién de Alcorcén 91,9% 85,7% 96%
Hospital Fundacién Jiménez Diaz 96,7% 90,2% 97%
Hospital Gomez Ulla 82,1% 100,0% 96%
HGU Gregorio Marafion 90,7% 96,3% 96%
HU Infanta Cristina (H. del Sur) 85,3% 94,1% 91%
HU Infanta Elena 91,0% 100,0% 90%
HU Infanta Leonor (H. de Vallecas) 90,0% 95,1% 95%
HU Infanta Sofia (H. del Norte) 95,4% 90,0% 98%
HU La Paz-Carlos llI 80,9% 78,5% 93%
HU La Princesa 87,8% 90,9% 92%
HU Ramon y Cajal 85,5% 86,0% 91%
HU Rey Juan Carlos (Mostoles) 100,0% 100,0% 98%
HU Severo Ochoa 75,9% 90,0% 96%
HU U. de Getafe 90,2% 86,1% 94%
HU U. Principe de Asturias 88,6% 90,2% 93%

TOTAL 89,0% 89,0% 94%

NV: No valorable. Sin pacientes de esta categoria.

En diciembre 2015, en colaboracién con los responsables tanto de farmacia, atencion primaria, hospitalaria y
continuidad asistencial y tras la revision por parte de los profesionales que tratan y siguen a los pacientes con
hepatitis C, en el Servicio Madrilefio de Salud se ha puesto en marcha el Proceso Asistencial Integrado para el
tratamiento de la hepatitis C (PAI-HC).
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El objetivo principal de este proceso integral es mejorar la seguridad del paciente en tratamiento con AAD;
estableciendo un marco de comunicacion entre médicos y farmacéuticos de Atencion Hospitalaria y Primaria,
basado en un circuito para comunicar con celeridad las contraindicaciones/interacciones clinicamente
relevantes que se puedan encontrar entre el tratamiento con AAD y la medicacién habitual del paciente.

Para ello, se disefié un sistema de alertas integrado en la historia clinica de Atencién Primaria y una
herramienta de ayuda para la deteccidn de interacciones, de forma que la informacién procedente de RUA-
VHC se cruza con el sistema de informacién de prestacién farmacéutica, que incluye datos de receta y de
dispensaciones hospitalarias, y a través de la aplicacion Farmaweb (disponible en todos los niveles
asistenciales) se muestran aquellas interacciones que precisan de una intervenciéon activa o son
potencialmente peligrosas para el paciente, indicandose también la orientacidon a la hora de realizar la
intervencidén. Se ha desarrollado un circuito del proceso asistencial que incluye todas las actuaciones a realizar
por cada profesional sanitario (médicos y farmacéuticos de Atencion Primaria y Hospitalaria) durante el
tratamiento de estos pacientes y describe las herramientas disponibles para facilitar el proceso: el sistema de
alertas y la herramienta para deteccion de interacciones.

En la siguiente tabla se muestran las alertas detectadas en 2016 y 2017:

2016 2017

TRATAMIENTOS INICIADOS 4.711 5.620
ALERTAS DETECTADAS 6.304 4.339
Revisadas 1.935 1.177

De las alertas detectadas entre 2016 y 2017, 1.298 se correspondian con una contraindicacién del
tratamiento, de las que el 68% fueron revisadas.

REFAREC - MADRID: Registro de los ensayos clinicos autorizados
con farmacos onco-hematolégicos

Segun los datos registrados en el aplicativo informatico REFAREC- MADRID, en el afio 2017 se han registrado
31 ensayos clinicos nuevos:

Numero de EC registrados en REFAREC-MADRID Aio 2017 Aiio 2016
Oncologia médica 443 426
Oncologia pediatrica 11 11
Oncologia radioterapica 2 2
Hematologia/Hemoterapia 125 111
TOTAL 581 550

Atencidon farmacéutica en centros sociosanitarios

El programa de Atenciéon Farmacéutica en Residencias de Mayores tiene por objeto colaborar en el uso
racional y seguro del medicamento en estos centros.

En este programa trabajan 10 farmacéuticos coordinados por la Subdireccion General de Farmacia vy
Productos sanitarios (Direccion General de Coordinacion de la Asistencia Sanitaria) en colaboracion con la
Agencia Madrilefia de Atencidn Social (AMAS). A fecha 31 de diciembre de 2017, este programa se ha
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implantado en 38 centros (25 de residencias de mayores, 5 centros de atencion a discapacitados psiquicos y 8
centros ocupacionales) que atienden a un total de 6.246 residentes y 752 usuarios de centros de dia.

Indicadores de atencion farmacéutica

N2 de consultas farmacéuticas 601

N2 de evaluaciones de adherencia a residentes validos 117

N2 de tratamientos revisados (numero de farmacos implicados) 15.720 (161.330)
N2 de intervenciones propuestas 1661

% de intervenciones aceptadas 46%
Ahorro con intervenciones propuestas 160.490,52 €
Ahorro con intervenciones aceptadas 72.640,46 €

Se ha trabajado con grupos multidisciplinares en la actualizacién de la guia farmacogeriatrica, habiendo sido
publicados ocho de los capitulos revisados por dichos grupos. Seis de los siete restantes han sido aprobados
por el Comité Director en Farmacoterapia y estdn pendientes de maquetacion para su publicacién.

Guia Farmacogeriatrica

Patologia cardiovascular y hematoldgica En fase de publicacién
Patologia digestiva Publicado
Patologia genitourinaria Publicado
Patologia infecciosa Publicado
Patologia dermatoldgica Publicado
Patologia 6rganos de los sentidos En fase de publicacién
Patologia musculoesquelética En fase de publicacién
Patologia endocrina En evaluacidn por revisores externos
Patologia neuroldgica Publicado
Patologia respiratoria En fase de publicacién
Salud mental Publicado
Cuidados paliativos En fase de publicacién
Nutricién Publicado
Ulceras por presién En fase de publicacién
Incontinencia Publicado

Boletin trimestral

En el afo 2016 se inicid la publicacidon conjuntamente entre la Agencia Madrilefia de Atencidn Social y la
Subdireccidn de Farmacia y Productos Sanitarios de un boletin trimestral “Buenas practicas de medicamentos
y productos sanitarios en Centros Sociosanitarios”. Durante el afio 2017 se han publicado tres nimeros.

Indicadores de seguridad

Se han revisado un total de 43 alertas de la AEMPS y 23 notas de seguridad distintas y se han detectado 283
errores de medicacion.
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Indicadores de calidad en los centros socio-sanitarios

Como parte de las actuaciones llevadas a cabo por los farmacéuticos de atencién a residencias destacan
aspectos relacionados con la seguridad. En el afio 2017, se han revisado mas de 15.000 SPD (Sistema
Personalizado de Dosificacion).

N2 de SPD revisados 15.108
N2 Incidencias SPD revisados 2.253
N2 Cajetines revisados 1.994
N2 Incidencias cajetines revisados 1.368
N2 estupefacientes revisados 4.512
N2 incidencias estupefacientes revisados 1.305

Se ha participado en la elaboracién y actualizacion de los procedimientos de trabajo siguientes:

- Protocolo de prevencidén, valoracidn y manejo de la incontinencia en centros de atencién a personas
con discapacidad intelectual de la Agencia Madrilefia de Atencidn Social (AMAS).

- Prescripcién, peticion, almacenamiento y gestion de absorbentes para la incontinencia en centros de
atencién a personas con discapacidad intelectual de la Agencia Madrilefia de Atencién Social.

- Actualizacién de la instruccion Medicacion para la atencidn urgente en residencias para mayores y
centros de dia de la Agencia Madrilefia de Atencidn Social (Versién 2).

Formacion en uso racional de medicamentos:

Se ha impartido formacién mediante cursos y sesiones a 953 profesionales de AMAS acerca de los siguientes
temas:

e Uso seguro de medicamentos en Centros Sociosanitarios.
Taller de inhaladores.

Deshabituacion BZD.

Estupefacientes.

Factores de riesgo de caida: uso de medicamentos.
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COMUNICACION Y
TRANSPARENCIA
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La informacién que el Servicio Madrilefio de Salud ofrece en Internet sobre sus actuaciones y resultados, con
el objeto de cumplir con los principios basicos que la Ley 19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia,
acceso a la informacion y buen gobierno recoge en cuanto a transparencia y acceso a la informacidn publica,
ha continuado aumentando en el transcurso del afio 2017.

A los sitios web del Observatorio de Resultados del Servicio Madrileiio de Salud, Lista de Espera o Portal
estadistico de personal del Servicio Madrileiio de Salud, se afiade la ampliaciéon de contenidos recogidos en
el Portal de Salud en cuento a control y seguimiento de los hospitales concesionados, con la publicacién de
las actas de las comisiones mixtas. También se ha dado publicidad a los datos de prestacion de servicios para
pacientes de otras comunidades auténomas, en el marco del Fondo de Cohesion Sanitaria y a la publicaciéon
del gasto farmacéutico en hospitales. Y, por supuesto, las memorias de actividad del Servicio Madrilefio de
Salud y de todos sus centros de Atencidn Hospitalaria, Atencidn Primaria y Urgencias.

En cuanto a la informacidn dirigida a los ciudadanos sobre la oferta asistencial y las actividades del Servicio
Madrilefo de Salud y sus centros, cabe destacar el despliegue de paginas web propias de Servicios y
Unidades en hospitales, integradas en el portal web de cada hospital, que les facilita un acercamiento de su
actividad a los ciudadanos y una mayor presencia publica. El nUmero total de paginas web de Servicios
Hospitalarios publicadas hasta el momento es de 188, de las que 26 se publicaron en 2017.

Por lo que se refiere a los mecanismos de acceso a la informacion previstos en los capitulos Il y Ill de la Ley
19/2013, de 9 de diciembre, de transparencia, acceso a la informacion y buen gobierno, el Portal de
Transparencia de la Comunidad de Madrid, ofrece informacién de publicidad activa de la accidon de gobierno
de la Administracidn de la Comunidad de Madrid y la posibilidad de solicitar acceso a la informacidn publica
en los términos previstos en el articulo 17 de la citada Ley. En este Portal de Transparencia, el Servicio
Madrilefio de Salud publica la informacidn de todos sus contratos, incluidos los contratos menores, la relaciéon
de puestos de trabajo, el plan de gobierno con las iniciativas de planes y programas previstas y la situacion
concreta de los compromisos de gobierno adquiridos al inicio de la Legislatura.

El Servicio Madrilefio de Salud interviene directamente en 30 de los 37 compromisos de gobierno de la
Consejeria de Sanidad, manteniendo permanentemente actualizada la informacién de su situacion de
cumplimento. Ofrece también informacion detallada acerca de las actuaciones realizadas en 14 de los 24
planes y programas de la Consejeria de Sanidad publicados en el Portal de Transparencia, que corresponden a
sus competencias.

Ademas de la ediciéon de contenidos en el Portal de Transparencia central, se mantienen secciones de
transparencia en todos los sitios web de los Hospitales, en las que se actualiza la informacién de publicidad
activa prevista en la Ley19/2013

En cuanto a la solicitud de acceso a la informacion publica por parte de los ciudadanos, en los términos
previstos en el articulo 17 de la Ley 19/2013, en 2017 se han atendido un total de 106 solicitudes recibidas.
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La distribucién de solicitudes de informacidn publica tramitadas por cada unidad administrativa se recoge en
la siguiente tabla:

UNIDAD GESTORA N2 DE SOLICITUDES

Viceconsejeria de Sanidad 2
Direccién General de Coordinaciéon de 40
Asistencia Sanitaria

Direccién General de Gestion Econdmico- 31
Financiera

Direccién General de Recursos Humanos y 27
Relaciones Laborales

Direccién General de Sistemas de 1
Informacidén Sanitaria

Secretaria General 3
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Anexo |. Definiciones de camas de hospitalizacion

Segun las definiciones del Sistema de Informaciéon de Atencidn Especializada (SIAE), se consideran camas
instaladas: “Las camas hospitalarias que constituyen la dotacidn fija del centro, aunque no estén en servicio”.

Se consideran camas de hospitalizacién:

Camas convencionales de hospitalizacion y de cuidados especiales (intensivos médicos, quirdrgicos y
pediatricos, coronarios y quemados).

Cunas de dreas pediatricas.

Incubadoras fijas.

No se contabilizardn:

Camas habilitadas o supletorias: Camas que se habilitan de forma excepcional para atender la demanda
asistencial, en los casos en que ésta supera la oferta de camas del hospital y sus centros de apoyo. Las que
se utilizan ademas de las que estan en funcionamiento (en pasillos, despachos, salas de exploracion o
habitaciones de hospitalizacidn) y que no estén contempladas en la dotacion fija del centro.

Camas convertidas en areas de apoyo u otros servicios (salas de exploracién, despachos etc.).

No se consideran camas de hospitalizacion:

Observacion de urgencias

Induccidn pre-anestésica

Reanimacion (Despertar)

Exploracion

Hospital de dia y de noche

Acompafantes

Destinadas a personal del centro

Puestos de dialisis

Utilizadas para exploraciones especiales (endoscopia, laboratorio y otras).
Cunas de recién nacidos normales (areas obstétricas).
Incubadoras portatiles

Camas en funcionamiento, hace referencia al promedio de camas hospitalarias realmente en servicio durante el

****i **
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s, hayan estado o no ocupadas durante el periodo. No se contabilizan entre ellas las camas habilitadas o

supletorias (ver apartado camas instaladas).

Camas médicas: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas a hospitalizaciéon de las
unidades de especializacion médica.

Camas quirurgicas: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas a hospitalizaciéon de
unidades de especializacion quirurgica, incluidas las de ginecologia y las pediatricas quirurgicas.

Camas pediatricas: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas a pediatria. Se excluiran las
pedidtricas quirdrgicas que se contabilizaran en las camas quirurgicas, y las de cuidados intensivos que se
contabilizardn en el apartado correspondiente.

Camas neonatoldgicas: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas a neonatologia. Se
excluiran las neonatoldgicas quirlrgicas que se contabilizaran en las camas quirdrgicas, y las de cuidados
intensivos que se contabilizaran en el apartado correspondiente.

Camas obstétricas: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas a la asistencia obstétrica
en régimen de hospitalizacion.
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e Camas UCI: De entre las funcionantes del hospital, aquéllas destinadas especificamente a cuidados
intensivos, independientemente del tipo de pacientes: quemados, traumatoldgicos, quirdrgicos,
pediatricos, neonatoldgicos, etc.

Las camas ocupadas hacen referencia a aquellas de las funcionantes que a la hora censal (24:00h) tienen un

paciente, generando una estancia. No generan estancias las camas de observacién de urgencias, puestos de
hemodidlisis, hospital de dia ni de noche (estudios del suefio), las de induccidn pre-anestésica, despertar,

exploracién, acompafiantes, exploraciones especiales, las destinadas al personal del centro, cunas de recién

nacidos normales ni incubadoras portatiles.

Mapa de camas, fichero de camas del centro que consta de un registro para cada una de las camas con los

siguientes campos:

****i **
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Cddigo de identificacion univoca que incluye digitos que expresa la ubicacidn fisica, el numero de
habitacion y el nimero de cama. En las camas ocupadas la identificacidon del paciente se asocia al codigo
de la misma

Estado, que indica la disponibilidad de la cama y se refleja como funcionante (disponible y supletorias) o
no funcionante (fuera de servicio por obras, reparacién, desinfeccidn, aislamiento)

Tipo, expresa la condicién a la que se destina la cama existiendo las siguientes modalidades: indistinto
(Habitaciones individuales), condicionado (Habitaciones dobles, el sexo del paciente que ingresa primero
condiciona el ingreso del siguiente)

Clase, cuidados criticos, convencional, cuna, incubadora, supletoria, especial (aislamiento, presién
positiva, presiéon negativa)

Situacion, libre, ocupada, reservada (ingreso programado, traslado)

Agrupacion funcional, pertenencia a una determinada agrupacion de especialidades/servicios del centro:
Medicina Interna y especialidades médicas, Cirugia General y especialidades quirdrgicas, Pediatria y sus
areas afines, Obstetricia y Ginecologia, Psiquiatria y Cuidados Intensivos (médicos, cardioldgicos,
quirargicos, polivalente, politraumatolédgicos, quemados, infantil, pediatrico, neonatolégico)
Especialidad/servicio que utiliza la cama, permite obtener la ocupacion de camas por
especialidad/servicio.

Unidad de enfermeria donde estd ubicada la cama, permite asignar el paciente a la unidad mds idénea en
funcidn de los cuidados que necesite, obtener la ocupacién de camas por unidad de enfermeria y valorar
las cargas de trabajo.
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Anexo Il. Relacion de centros asignados a cada Direccion Asistencial

Centros de salud, consultorios locales dependientes de cada centro de salud y

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD

Servicios de Atencién Rural (Urgencias de Atencidn Primaria)

DIRECCION ASISTENCIAL CENTRO

MADRID CS.
C.S.
C.S.
CS.
CS.

CAMPAMENTO
CARABANCHEL ALTO
CARAMUEL
CASTELLO

CEA BERMUDEZ

C.S. CIUDAD JARDIN

C.S. COMILLAS

C.S. DAROCA

C.S. EL ESPINILLO

C.S. ELOY GONZALO

C.S. ESPRONCEDA

C.S. GENERAL FANJUL
C.S. GENERAL RICARDOS
C.S. GOYA

C.S. GUAYABA

C.S. GUZMAN EL BUENO
C.S. JOAQUIN RODRIGO
C.S. LAGASCA

C.S. LAS AGUILAS

C.S. LAS CALESAS

C.S. LONDRES

C.S. LOS ANGELES

C.S. LOS CARMENES

C.S. LOS ROSALES

C.S. LOS YEBENES

C.S. LUCERO

C.S. MAQUEDA

C.S. MONTESA

C.S. NUESTRA SRA. DE FATIMA
C.S. ORCASITAS

C.S. ORCASUR

C.S. PERALES DEL RiO
C.S. POTES

C.S. POTOSI

C.S. PRINCIPE DE VERGARA
C.S. PROSPERIDAD

C.S. PUERTA BONITA
C.S. PUERTA DEL ANGEL
C.S. QUINCE DE MAYO
C.S. SAN ANDRES

C.S. SAN CRISTOBAL
C.S. SAN FERMIN

C.S. SANTA HORTENSIA
C.S. SEGRE

C.S. VALLE INCLAN
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DIRECCION ASISTENCIAL NORTE

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL
ALCOBENDAS C.S. ARROYO DE LA VEGA
C.S. LA CHOPERA
C.S. MARQUES DE LA VALDAVIA
C.S. MIRAFLORES
C.S. VALDELASFUENTES

ALGETE C.S. ALGETE C.L. ALALPARDO S.A.R. ALGETE
C.L. COBENA
C.L. FUENTE EL SAZ
C.L. SANTO DOMINGO (Urb.)
C.L. TALAMANCA
C.L. VALDEOLMOS
C.L. VALDEPIELAGOS
C.L. VALDETORRES

BUITRAGO DE LOZOYA C.S. BUITRAGO DE LOZOYA C.L. AOSLOS S.A.R. BUITRAGO DE
LOZOYA

C.L. BERZOSA DEL LOZOYA
C.L. BOCIGANO
C.L. BRAOJOS
C.L. CABIDA
C.L. CANENCIA,
C.L. CERVERA DE BUITRAGO
C.L. CINCOVILLAS
C.L. COLMENAR DE LA SIERRA
C.L. CORRALEJO
C.L. EL CARDOSO
C.L. GANDULLAS
C.L. GARGANTA DE LOS MONTES
C.L. GARGANTILLA DEL LOZOYA
C.L. GASCONES
C.L. HORCAJO DE LA SIERRA
C.L. HORCAJUELO DE LA SIERRA
C.L. LA ACEBEDA
C.L. LA HIRUELA
C.L. LA SERNA DEL MONTE
C.L. MADARCOS
C.L. PINUECAR
C.L. PRADENA DEL RINCON
C.L. PUEBLA DE LA SIERRA
C.L. ROBLEDILLO DE LA JARA
C.L. ROBREGORDO
C.L. SAN MAMES
C.L. SERRADA DE LA FUENTE
C.L. SOMOSIERRA
C.L. VILLAVIEJA DEL LOZOYA

COLMENAR VIEJO C.S. COLMENAR VIEJO NORTE
C.S. COLMENAR VIEJO SUR
EL MOLAR C.S. EL MOLAR C.L. COTOS DE MONTERREY C.U.E. ELMOLAR

C.L. EL ESPARTAL

C.L. EL VELLON

C.L. PEDREZUELA

C.L. REDUENA

C.L. SAN AGUSTIN DE GUADALIX S.A.R. SAN AGUSTIN
DE GUADALIX

C.L. VENTURADA

LA CABRERA C.S. LA CABRERA C.L. CABANILLAS S.A.R. LA CABRERA
C.L. EL BERRUECO
C.L. EL CUADRON
C.L. LAS NAVAS DE BUITRAGO
C.L. LOZOYUELA
C.L. SIETEIGLESIAS
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MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL
C.L. VALDEMANCO

MADRID C.S. BARRIO DEL PILAR
C.S. BUSTARVIEJO
C.S. CIUDAD PERIODISTAS
C.S. DR. CASTROVIEJO
C.S. FUENCARRAL
C.S. FUENTELARREINA
C.S. INFANTA MERCEDES
C.S. JOSE MARVA
C.S. LA VENTILLA
C.S. MIRASIERRA
C.S. NUNEZ MORGADO
C.S. REINA VICTORIA

C.S. VILLAAMIL
C.S. VIRGEN DE BEGONA
MANZANARES EL REAL C.S. MANZANARES EL REAL C.L. CERCEDA S.A.R. MANZANARES
EL REAL
C.L. ELBOALO
C.L. MATALPINO
PARACUELLOS DEL JARAMA C.S. PARACUELLOS de JARAMA C.L. AJALVIR S.A.R. PARACUELLOS
DEL JARAMA

C.L. BELVIS DEL JARAMA
C.L. DAGANZO DE ARRIBA
C.L. RIBATEJADA

C.L. SERRACINES

RASCAFRIA C.S. RASCAFRIA C.L. ALAMEDA DEL VALLE S.A.R. RASCAFRIA
C.L. LOZOYA DEL VALLE
C.L. OTERUELO
C.L. PINILLA DEL VALLE

SAN SEBASTIAN DE LOS REYES  C.S. REYES CATOLICOS
C.S. ROSA LUXEMBURGO
C.S. V CENTENARIO

SOTO DEL REAL C.S. SOTO DEL REAL C.L. BUSTARVIEJO S.A.R. SOTO DEL REAL
C.L. GUADALIX DE LA SIERRA
C.L. MIRAFLORES DE LA SIERRA
C.L. NAVALAFUENTE

TORRELAGUNA C.S. TORRELAGUNA C.L. ELATAZAR S.A.R TORRELAGUNA
C.L. PATONES
C.L. TORREMOCHA DEL JARAMA

TRES CANTOS C.S. SECTOR EMBARCACIONES
C.S. TRES CANTOS
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DIRECCION ASISTENCIAL ESTE

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL

ALCALA DE HENARES C.S. CARMEN CALZADO

C.S. JUAN DE AUSTRIA

C.S. LA GARENA

C.S. LUIS VIVES

C.S. MANUEL MERINO

C.S. MARIA DE GUZMAN

C.S. MIGUEL DE CERVANTES

C.S. NUESTRA SRA. DEL PILAR

C.S. PUERTA DE MADRID

C.S. REYES MAGOS

MADRID C.S. ALAMEDA DE OSUNA
C.S. ALPES
C.S. AQUITANIA
C.S. AVDA. ARAGON
C.S. BARAJAS
C.S. BENITA DE AVILA
C.S. CANAL DE PANAMA
C.S. CANILLEJAS
C.S. DOCTOR CIRAJAS
C.S. ESTRECHO DE COREA
C.S. GANDHI
C.S. GARCIA NOBLEJAS
C.S. JAZMIN
C.S. MAR BALTICO
C.S. MONOVAR
C.S. REJAS
C.S. SANCHINARRO
C.S. SILVANO
C.S. VICENTE MUZAS
C.S.VIRGEN DEL CORTIIO

MECO C.S. MECO C.L. CAMARMA DE ESTERUELAS S.A.R. MECO
C.L. LOS SANTOS DE LA HUMOSA
C.L. VALDEAVERO

TORREJON DE ARDOZ C.S. BRUJULA
C.S. EL JUNCAL
C.S. LA PLATA
C.S. LA VEREDILLA
C.S. LAS FRONTERAS
C.S. LOS FRESNOS

TORRES DE LA ALAMEDA C.S. TORRES DE LA ALAMEDA C.L. ANCHUELO S.A.R. TORRES DE LA
ALAMEDA
C.L. CORPA
C.L. LOS HUEROS
C.L. PEZUELA DE LAS TORRES
C.L. SANTORCAZ
C.L. VALVERDE DE ALCALA
C.L. VILLALBILLA
C. L. ZULEMA
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DIRECCION ASISTENCIAL SURESTE

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD

CONSULTORIO LOCAL

ARGANDA

C.S. ARGANDA DEL REY
C.S. ARGANDA-FELICIDAD C.L

LA POVEDA

SERVICIO DE
ATENCION RURAL
S.A.R ARGANDA DEL REY

CAMPO REAL

C.S. CAMPO REAL C.L
C.L
C.L
C.L.
C.L
C.L

LOECHES

POZUELO DEL REY
AMBITE

NUEVO BAZTAN

OLMEDA DE LAS FUENTES
VILLAR DEL OLMO

S.A.R CAMPO REAL

COSLADA

C.S. CIUDAD SAN PABLO

C.S. DR. TAMAMES

C.S. ELPUERTO

C.S. JAIME VERA

C.S. VALLEAGUADO C.L

LA ESTACION

MADRID

C.S. ADELFAS

C.S. ALCALA DE GUADAIRA
C.S. ANGELA URIARTE

C.S. ARROYO MEDIA LEGUA
C.S. ARTILLEROS

C.S. BUENOS AIRES

C.S. CAMPO DE LA PALOMA
C.S. CERRO ALMODOVAR
C.S. ENSANCHE VALLECAS
C.S. ENTREVIAS

C.S. FEDERICA MONTSENY
C.S. IBIZA

C.S. JOSE MARIA LLANOS
C.S. MARTINEZ DE LA RIVA
C.S. NUMANCIA

C.S. PACIFICO

C.S. PAVONES

C.S. PENA PRIETA

C.S. RAFAEL ALBERTI

C.S. TORITO

C.S. VALDEBERNARDO

C.S. VICENTE SOLDEVILLA
C.S. VILLA VALLECAS

C.S. VILLABLANCA

MEJORADA DEL CAMPO

C.S. MEJORADA DEL CAMPO C.L.

VELILLA DE SAN ANTONIO

S.A.R. MEJORADA DEL
CAMPO

S.A.R. VELILLA DE SAN
ANTONIO

PERALES DE TAJUNA C.S. PERALES DE TAJUNA C.L. CARABANA S.A.R PERALES DE
TAJUNA
C.L. MORATA DE TAJUNA S.A.R MORATA DE
TAJUNA
C.L. ORUSCO DE TAJUNA
C.L. TIELMES
C.L. VALDILECHA
RIVAS C.S. LA PAZ
C.S. SANTA MONICA
C.S. 12 DE MAYO
SAN FERNANDO DE HENARES  C.S. SAN FERNANDO |
C.S. SAN FERNANDO I
VILLAREJO DE SALVANES C.S. VILLAREJO DE SALVANES C.L. ALDARACETE S.A.R. VILLAREJO DE
SALVANES
C.L. BELMONTE DEL TAJO
C.L. BREA DEL TAJO
C.L. ESTREMERA
C.L. FUENTIDUENA DEL TAJO

C.L

VILLAMANRIQUE DE TAJO
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DIRECCION ASISTENCIAL SUR

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL
ARANJUEZ C.S. ARANJUEZ
C.S. LAS OLIVAS
CIEMPOZUELOS C.S. CIEMPOZUELOS C.L. TITULCIA S.A.R. CIEMPOZUELOS
COLMENAR DE OREJA C.S. COLMENAR DE OREJA C.L. CHINCHON S.A.R. CHINCHON
C.L. VALDELAGUNA S.A.R COLMENAR DE
OREJA
C.L. VILLACONEJOS
GETAFE C.S. BERCIAL
C.S. CIUDADES
C.S. EL GRECO

C.S. GETAFE NORTE
C.S. JUAN DE LA CIERVA
C.S. MARGARITAS

C.S. SECTOR Il
C.S.SANCHEZ MORATE
GRINON C.S. GRINON C.L. BATRES S.A.R GRINON
C.L. CASARRUBUELOS
C.L. CUBAS DE LA SAGRA
C.L. SERRANILLOS DEL VALLE
C.L. TORREJON DE LA CALZADA
C.L. TORREJON DE VELASCO
LEGANES C.S. HUERTA DE LOS FRAILES

C.S. JAIME VERA
C.S. LEGANES NORTE
C.S. MARIA ANGELES LOPEZ GOMEZ
C.S. MARIA JESUS HEREZA-CUELLAR
C.S. MARIE CURIE
C.S. SANTA ISABEL
C.S.MARIA MONTESSORI
C.S.MENDIGUCHIA CARRICHE
PARLA C.S. ISABEL Il
C.S. LAS AMERICAS
C.S. LOS PINTORES

C.S. SAN BLAS
C.S. PARQUE EUROPA
C.S. PINTO
SAN MARTIN DE LA VEGA C.S. SAN MARTIN DE LA VEGA S.A.R SAN MARTIN DE LA
VEGA
VALDEMORO C.S. EL RESTON

C.S. VALDEMORO
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DIRECCION ASISTENCIAL OESTE

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL
ALCORCON C.S. DR. TRUETA
C.S. GREGORIO MARARON
C.S. LARIVOTA

C.S. LOS CASTILLOS

C.S. MIGUEL SERVET

C.S. PEDRO LAIN ENTRALGO
C.S. RAMON Y CAJAL

CADALSO DE LOS VIDRIOS C.S. CADALSO DE LOS VIDRIOS C.L. CENICIENTOS S.A.R CADALSO DE LOS
VIDRIOS
C.L. ROZAS DE PUERTO REAL

FUENLABRADA C.S. ALICANTE
C.S. CASTILLA LA NUEVA
C.S. cuzco
C.S. EL NARANJO
C.S. FRANCIA
C.S. PANADERAS
C.S. PARQUE LORANCA C.L. PARQUE DE MIRAFLORES

HUMANES DE MADRID C.S. CAMPOHERMOSO S.A.R HUMANES
C.S. HUMANES DE MADRID C.L. MORALEJA DE ENMEDIO

MOSTOLES C.S. ALCALDE BARTOLOME GONZALEZ
C.S. BARCELONA
C.S. DOS DE MAYO
C.S. DR. LUENGO RODRIGUEZ

C.S. ELSOTO
C.S. FELIPE Il
C.S. LA PRINCESA
C.S. PARQUE COIMBRA C.L. ARROYOMOLINOS
C.S. PRESENTACION SABIO
NAVALCARNERO C.S. NAVALCARNERO C.L. ELALAMO S.A.R NAVALCARNERO
C.L. SEVILLA LA NUEVA
C.L. VILLAMANTA
C.L. VILLAMANTILLA
C.L. VILLANUEVA DE PERALES
NAVAS DEL REY C.S. NAVAS DEL REY C.L. CHAPINERIA S.A.R NAVAS DEL REY
C.L. COLMENAR DE ARROYO
SAN MARTIN DE VALDEIGLESIAS C.S. SAN MARTIN DE VALDEIGLESIAS C.L. PELAYOS DE LA PRESA S.A.R. SAN MARTIN DE
VALDEIGLESIAS
VILLA DEL PRADO C.S. VILLA DEL PRADO C.L. ALDEA DEL FRESNO S.A.R. VILLA DEL PRADO
VILLAVICIOSA DE ODON C.S. VILLAVICIOSA DE ODON S.A.R VILLAVICIOSA DE
ODON
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DIRECCION ASISTENCIAL NOROESTE

MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL

BOADILLA DEL MONTE C.S. CONDES DE BARCELONA S.A.R BOADILLA DEL
MONTE

C.S. INFANTE D. LUIS
C.S. INFANTE DON LUIS DE BORBON

CERCEDILLA C.S. CERCEDILLA C.L. NAVACERRADA S.A.R. CERCEDILLA
C.L. LOS MOLINOS
COLLADO-VILLALBA C.S. COLLADO-VILLALBA ESTACION C.L. ALPEDRETE
C.S. COLLADO-VILLALBA PUEBLO C.L. MORALZARZAL S.A.R. MORALZARZAL
C.S. SIERRA DE GUADARRAMA
GALAPAGAR C.S. GALAPAGAR C.L. COLMENAREJO S.A.R. GALAPAGAR
GUADARRAMA C.S. GUADARRAMA C.L. BECERRIL DE LA SIERRA S.A.R. GUADARRAMA
C.L. COLLADO MEDIANO
LAS ROZAS C.S. LAS ROZAS C.L. LAS MATAS

C.S. MONTERROZAS

C.S. LA MARAZUELA
MADRID C.S. ALAMEDA

C.S. ARAVACA

C.S. ARGUELLES

C.S. CACERES

C.S. CASA DE CAMPO

C.S. CORTES

C.S. DELICIAS

C.S. EL PARDO C.L. MINGORRUBIO

C.S. EMBAJADORES

C.S. ISLA DE OZA

C.S. ISLA DE OZA

C.S. JUSTICIA

C.S. LAVAPIES

C.S. LEGAZPI

C.S. LINNEO

C.S. M2 AUXILIADORA

C.S. MARTIN DE VARGAS

C.S. PALMA NORTE

C.S. PARROCO JULIO MORATE

C.S. PASEO IMPERIAL

C.S. SEGOVIA

C.S. VALDEZARZA-SUR

C.S. VENTURA RODRIGUEZ

MAJADAHONDA C.S. CERRO DEL AIRE
C.S. VALLE DE LA OLIVA
POZUELO DE ALARCON C.S. POZUELO ESTACION

C.S. SAN JUAN DE LA CRUZ
C.S. SOMOSAGUAS
ROBLEDO DE CHAVELA C.S. ROBLEDO DE CHAVELA C.L. FRESNEDILLAS DE LA OLIVA S.A.R. ROBLEDO DE
CHAVELA

C.L. NAVALAGAMELLA
C.L. NAVALESPINO
C.L. ROBLEDONDO
C.L. SANTA MARJA DE LA ALAMEDA
ESTACION
C.L. SANTA MARJA DE LA ALAMEDA
PUEBLO
C.L. VALDEMAQUEDA
C.L. ZARZALEJO ESTACION
C.L. ZARZALEJO PUEBLO
SAN LORENZO DEL ESCORIAL C.S. SAN CARLOS C.L. EL ESCORIAL
C.L. LOS ARROYOS
C.L. VALDEMORILLO
TORRELODONES C.S. TORRELODONES C.L. HOYO DE MANZANARES S.AR.
TORRELODONES
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MUNICIPIO CENTRO DE SALUD CONSULTORIO LOCAL SERVICIO DE
ATENCION RURAL
VILLANUEVA DE LA CANADA C.S. VILLANUEVA DE LA CANADA C.L. BRUNETE S.A.R. VILLANUEVA

DE LA CANADA

C.L. QUUUORNA
C.L. VILLAFRANCA DEL CASTILLO
C.L. VILLANUEVA DEL PARDILLO
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La memaoria anual del Servicio Madrilefio de Salud recopila la informacion
relevante de la actividad desarrollada a lo largo del afio por las distintas
unidades y por los centros asistenciales.
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