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INTRODUCGION:

El CONTRATO DE eesf¡Ó¡¡ se constituye como una herramienta que integra los

objetivos anuales, enmarcados dentro del planteamiento estratégico a medio plazo, del

Servicio Madrileño de Salud, definido y singularizado para cada uno de los niveles

asistenciales y sus Centros de Gestión.

El CONTRATO DE GESTIÓN pretende alinear a toda la organización, profesionales,

niveles asistenciales y estructuras, en la consecución de los objetivos de cada acción y

estrategia, ofreciendo un marco en el que sea posible aportar mediante la negociación
y compromiso la parte correspondiente a cada ámbito de trabajo.

Para ello se cuenta con un documento concebido como instrumento de trabajo que

permite:

. Garantizar el cumplimiento presupuestario.

. Desarrollar la continuidad asistencial, mejorando la atención a los pacientes y la
calidad asistencial.

. Una vinculación de los objetivos entre los diferentes niveles de prestación

asistencial.
o Plantear una meta para cada objetivo, con un indicador medible con una

periodicidad relacionada con las agendas de seguimiento y con la posibilidad,

por tanto, de intervención ante desviaciones.
r El seguimiento de las actividades o productos intermedios que impulsan la

consecución de los objetivos, productos clave o productos finales, lo que se

conocen como resultados de administración diaria o indicadores de rendimiento.
o Vincular objetivos con un sistema de incentivación, que facilite la gestión

eficiente de los recursos y servicios/unidades.
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CONDICIONES GENERALES

Según el Decreto 19512015, de 4 de agosto, del Consejo de Gobierno, por el que se

establece la estructura orgánica de la Consejería de Sanidad, en su artículo 1 sobre

competencias del Consejero de Sanidad, establece: "Al Consejero de Sanidad le
coresponde la propuesta, el desanollo, la coordinación y el control de la ejecución de

las políticas del gobierno de la Comunidad de Madrid en las sigurenfes materias:

Asegunmiento sanitario, gestiön y asisfencia sanitaria, salud mental, atención
farmacéutica, formación, investigación e innovación sanitaria, salud p(tblica, seguridad
alimentaria y trastomos adrbffuos.

Asimismo, le conesponden las atribucrbnes que, como jefe de su depaftamenfo, se

recogen en el aftículo 41 de la Ley 1/1983, de 13 de diciembre, de Gobiemo y
Administración de la Comunidad de Madrid, /as esfaö/ecidas en la Ley 1A2001, de 21

de diciembre, de Ordenación Sanitaria de la Comunidad de Madrid; y las que le
otorguen las demás disposrbrbnes en vigor."

La Ley 1212001, de 21 de diciembre, de Ordenación Sanitaria de la Comunidad de

Madrid en su artículo 12 establece que, la Consejería de Sanidad de la Comunidad de

Madrid ejerce la función de Autoridad Sanitaria de acuerdo con lo dispuesto en esta

Ley, y en el resto de las normas que le sean de aplicación.

El Servicio Madrileño de Salud conforme a lo establecido en la Ley 1212A01, de 21 de

diciembre, de Ordenación Sanitaria de la Comunidad de Madrid, en sus artículos 61 y

81 y el artículo 4 del Decreto 2412008, de 3 de abril, del Consejo de Gobierno, por el

que se establece el régimen juridico y de funcionamiento del Servicio Madrileño de

Salud, tiene, parcialmente modificado por Decreto 21112015, de 29 de septiembre
tiene, entre otras, las siguientes funciones:
,/ La atenciön integral de la salud en todos los ámbitos asrsfencn/es.
,/ El establecimiento de medidas para garantízar la calídad y seguridad de /os

seruiclos sanitarios.
,/ La distribución de /os recursos económicos afectos a /a financiación de los seryrbios

y prestaciones que configuran e/ srsfema sanitario publico.
,/ La planificación y gestión de las pollticas de recursos humanos referidas al personal

de /as instituciones sanitarias del Seruicio Madrileño de Salud y sus Entes

depe ndienfes o adscnTos.
,/ La gestión de /os centros, serulbíos y establecimientos sanitarios integrados en e/

Seruicio Madrileño de Salud, y de los serurbios administrativos que conforman su

estructura.
,/ La gestión y ejecución de las actuaciones y programas institucionales en matería de

promoción y proteccion de la salud, prevención de la enfermedad, asisfencla
sanitaria y rehabilitación, de acuerdo con el Plan de Seruicios y el Programa de

Asignación por Objetivos Sanifarios del Se¡vicio Madrileño de Salud.
./ La gestión de los servicios y prestaciones de asisfencia sanitaria en sus centros

seryicios asrsfenciales
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,/ La gestión de los recunros humanos, materiales y financieros gue le sean asignados
para el desanollo de sus funciones.

./ La superuision y control de la gestión económica y financiera de /os centros,

seryicr'os y e st a b I e c i m i e nto s s a n íta ri o s adscnlos.

El Decreto 19612015, de 4 de agosto, del Consejo de Gobierno, por el que se establece

la estructura orgánica del Servicio Madrileño de Salud, modificado por el Decreto

21012015, de 29 de septiembre, del Consejo de Gobierno, en el artículo 1 establece la

estructura orgánica del Servicio Madrileño de Salud, estableciendo las distintas

funciones sobre las que tienen competencias las direcciones generales: de

Coordinación de la Asistencia Sanitaria (art.2); de Gestión Económica-Financiera y de

lnfraestructuras Sanitarias (art.4); de Recursos Humanos y Relaciones Laborales

(art.6), y de Sistemas de lnformación Sanitaria (art.8).

En base a la normativa descrita, el Director General de Coordinación de la Asistencia

Sanitaria del Servicio Madrileño de Salud desarrolla el presente Contrato de Gestión de

los centros adscritos a dicho servicio.

El Servicio Madrileño de Salud (SERMAS), valorando el escenario actual y previsible,

asi como las estimaciones estratégicas previas, adopta en el 2015 las siguientes lineas
generales como guía a desarrollar en los sucesivos Contratos de Gestión:

De ellas hay que distinguir las de responsabilidad de desarrollo esencialmente a nivel

central y las que deberán ser desarrolladas más operativamente en las unidades de

provisión (áreas remarcadas), en función de las prioridades establecidas para el

presente ejercicio.

A fin de cumplir con las funciones legalmente encomendadas, ejercer su misión,

cumplir con sus compromisos y valores corporativos y hacer posibles las lineas

estratégicas generales, el SERMAS dispone un conjunto de recursos, servicios y
actividades y el HOSPITAL TAJO se compromete a que se concreten según las

obligaciones recogidas en el siguiente Contrato de Gestión.
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ESTRUCTU RA Y ORGANIZACIÓN :

La Gerencia del HOSPITAL TAJO presta la atención de su competencia, contenida en

la cartera de servicios que se recoge en éste apartado del Contrato de Gestión, siendo

su población de referencia de 76.119 personas según TSI a fecha 1 de enero de 2016 y

su estructura poblacional en relación a los servicios ofertados la recogida en la
siguiente tabla:

POBLACION TOTAL
ffsD

76.fi9

Distribución población TSI según tramos etarios

0-2 años 3-15 años 16-M años 65-79 años >80 años

2.207 12.151 49.709 8.067 3.985

Distribución población TSI según cribado

50-69 años
Ca. mama 8.267

25-69 años
Ca. cérvix 21.933

50-69 años
Ca. colón 16.426

Para ello cuenta con la siguiente Organización y Estructura:

'A lo largo dol ojercicio 6 los centros se irán adaptando a la eslructura tipo por categoria y nivel de hospital.

DIRECTOR GERENTE AS. HOS. CAT. 3
DIRECTOR MEDICO AS. HOS. CAT. 3
DIRECTOR GESTION SS. GG. AS. HOS.
CAT.3
DIRECTOR ENFERMERIA AS. HOS. CAT.
3

1

1

I

1
SUPERVISORES'AS DE AREA
FUNCIONAL
SUPERVISORES/AS DE UNIDAD
ENFERMERO'A JEFE OEL SERV. ATENC.
PACIENTE
JEFE DE SERVICIO NS
JEFE DE SECC¡ON NS

1

6

14

2

l0
1

0
0

AD¡IISION

sEcctoN
SE

JEFE DE
JEFE DE
JEFE DE
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\\

Efectivos a I de enero de 2016:

a 1 do snero de 3e
pera ol Csntro

irån ajßtando a lo largo del eþrcicio e los establoc¡dos en la phntille hor¡zonto delinida

FACULTATIVOS
MATRONAS
ENFERMERAS
FISIOTERAPEUTAS
TECNICOS SUPERIORES ESPECIALISTAS
TMSCAE
OTRO PERSONAL SANITARIO
TOTAL PERSONAL SANITARIO
AUXILIARES ADTUINISTRATIVOS
CELEDORES
PINCHES
OTRO PERSONAL DE GESflÓN Y SERVICIOS
TOTAL PERSONAL DE GESTTóN Y SERVICIOS

TOTAL EFECTIVOS

119
11

167
I
5

1U
2

u7
0
0
0
16
l6

463

Cüfi:fcr.Ti 7T
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HosPrrAlrzActó¡¡: tuvEL t¡t

ESPECIALIDADES/CATEGORIAS Y i'ODALIDADES DE ASISTENGIA:

'Especialidad prestada por concierlo con la Ordon Hospitâler¡a de San Juan de Dios.
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Camas funclonantes
Total No quirófanos
No parltorios
No locales de Gonsulta Hospital
No localee de Consulta CEP
Total No puestos hemodiálisis hospital
No puestos Hospltal de Dfa Onco-hematológlco
No puestos Hospital de Dfa SIDA
No puestos Hospltal de Dfa Gerlátrlco
No puestos Hospital de Día Psiqulátrico
No puestos Hospltal de Dfa Otroe ilédicos
No puestos Hospitalde Dfa Quirúrgicos
No Ecógrafos Servlcio de Radlodlagnóstlco
No Ecógrafos Servicio de Gardiologfa
No Ecógrafos Otros servlclos delhospltal
No Mamógrafos digitales
No Angiografos digitales Radiodiagnóstico
No Resonancia lUagnética
No Tomog raffa Computa¡lzada helicoidal
No Salas Gonvencionales Radiodiagnóstico
No Telemandos Radlodiagnóstico
No Arco multifuncional Radiodiagnóstico
No Equlpos Radloqulrúrglcos
No Litotrictores
No Sala¡ Hemodlnámica
No Gammacamarag
No Aceleradoree Linealee
No Planilicadores
No Simuladores
Densitómetros
Ortopantomógrafos
Quirófanos lnstalados Hospital
Qulrófanos lnstalados CEP
Puestos Hemodlálisis No lnfecciosos
Puestos Hemodiállsis lnfecciosos
P.E.T.
Ecocardiógrafos
Equipos Ergometría
Holter Electrocard iog rama
Holter Tengión
Salas Endoscoplas
Gastroscopio / Esofagoscopios
Colonoscoplos / Rectoscopios
Polisomnógrafos
E lectroe ncefa I óg rafos
Vídeo EEG
Electromiógrafos

ul Potenciales Evocados

ESTRUCTURA DE ATENCION HOSPITALARIA
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PRUEBAS DE ACCESO LIBRE DESDE ATENCIÓN PRIMARIA

Catálogo de Pruebas de Laboratorio: tasa/%o pruebas/consultas:8,72

EnürGßtcllilrd-ß
¡ ATERGENOS MÚLTIPLES (CUALITATIVO)

o ESWOIO CUALfTATIVO OE NEUT OALERGENOS

o ALERGIA A ACAROS

o ALERGIA A ALIMENTOS

O €STUDIO PROTEINAS OEL HUEVO

O ESTUOIO PROTEÍNAS LECHE DE VACA

o ATERGùA A EPITELIOS

o ALERGIA A MEDICAMENTOS

o ALERGIA A MOHOS

o ALERGIAS OCUPACIONALES

O ALERGIA A PARASfTOS

e ANISAKIS (Pa)

O AIERGIAA POLENES OE ARBOLES

r AT€RGIAA POLENES OE PI-ANTAS

O AI€RGIA A PÔLENES Y GRAMINÊAS

O ESTUDIO OE PÓTENES Y GRAÀIINEAS

o ALERGTAAVENENOS

r ACLARAMIENTO OE CREATININA

o ACLARAMIENTO OE CREATININA (tlLrllN)
. AL8úM|NA/CREATTNTNA (UNA MrCCrÖN)

O PROTEINAS/24 H

. AC ÚR|CO/24 tl
O CATCIO/CREATININA (UNA MICCIÓN)

¡ CALCIO/24 H

r FOSFORO/2,í H

o CALCIOTFOSFORO/2|{

o roNES OR|NA (UNA MICCÓN)
o IONES ORINA (24 H)

o CORIISOU2a H

¡ CATECOLAIIIi{AS (ORINA 24H)

o AC. S-HTDROXINOOLACÉTGO (MG/L)

o CRIBADO PRENATAL

. SISTEñNATICO DE ORINA

o SEOIMENTO URINARIO
o ESTUDIO DE HECES

r GRASA EN HECES

o SANGRE OCULTA EN HECES

r DETERMINACIÓN OE GLTCOHEMOGLOEINA

r SEMINOGRAITIA

¡ SEMINOGRAIIITA ESTUOIO COMPLETO

r SEÀIINOGRAMA POSI-VASECTOMÛA

o ESTUDIO DE LITIASIS

O ITTONITORIZACóN OE FÁRMACOS

r DIGOXINA

¡ TEOFILINA

. FENfTOh.TA

¡ FENOMRSITAL

o CARBAIyIAZEPINA

. vAt-PROtCO. AC|OO

o Al¡lfTRlPTlLlNA

o L¡{I'IOTRIGINA

o DROGAS OE ABUSO

o HEMOGRAÀriA

o RETICULOCITOS

O INMUNO.HEIIÂAT EMEARAZO GS. RH, COOMBS INO

o ESTUOIO OE COAGULACION

o ESTUOIO OE HIPERCOAGULABILIOAO

o SUBPOBLACIONES DE LINFOCITOS T

o AC, ANTINUCLEARES

O TITULACIÓN AC.. ANTI-MITOCONDRIALES

o l,lLA.827

o AC. ANTITIROIDEOS

o ESTUDIO OE CELIAQUh
o ALFA.FETOPROTEfNA

o SEÍA.HCG (GONAOOTROPINA CORTÖNTCA HU|¡ANA)

o CEA (AG CARCINOEMBRIONARIO)

. ANTIGENO CA 125

. ANTIGENO CA tO-O

O ANTIGENO CA f 5.3

o PSA (AG. ESPECIFTCO PROSTATrcO¡

o CYFRA 21-1

O SANGRÊ OCULTA €N HECES (INMUNOLÔGICA)

o 2S'OH.VITAÀ||NA O

o COBRE

o ZINC

r RENINA EASAL

o ALDOSTERONA BASAL CfR S I H OE REPOSO EN OECÚBrO)
o S.O.G 50 G (ÍEST O'SULLTVAN)

o S.O.G. GESTANTES (100G)

. S.O.G GESTANTES (7sG)

. SOBRECARGA ORAL DE GLUCOSA (75 G)

o GLUCOSA

o UREA

o CREATININA

. ESTIMACIÓN OEL FILTRADO GLOMERULAR (MDRD.4)

. ESTüI4AC|ÓN OEL FTLTRADO GLOMERULAR ESTTMAOO (CKO-EPD

o AC. URICO

o COLESTEROL TOTAL

. TRTGLtCÉRttlOS

o COLESTEROL-HDL

o COLESTEROL LOL (CALCULADO)

o COLESTEROL VLDL

O PROTE|NAS TOTALES

. AL8ÚMr¡{A

r EILIRRUBINA TOTAL

o BILIRRUBINA CONJUGADA (DIRECTA)

o SILIRRUBINA NO CONJUGADA (INOIRECTA)

o GPT (ALT)

o LOH

o FOSFAT^SA,ACIoA (FAC)

¡ FOSFATASAÁCIOA PROST

o CK (CREATIN.CINASA)

r Al¿llLA,SA

r LIPASA

o COLINESTERASA

o IONES EN SUERO

o CALCIG FOSFORO

o VITAI|IINA 812

O AC. FÔLICO

o I'||ERRO

r FERRITINA

o TRANSFERRIl{A

r INDICE SATURACóN TRAÀ

o GAPACIOAD TOTAL FIJACI(

o T S.H.

o T4 LIERE

o PROLACTINA EASAL

¡ FSH

¡LH
r ESTRAOIOL

o 17-OH.PROGESTERONA

o PROGESTEROIIA

o TESTOSTERONA

o DHEA.S

o ANOROSTENDIOTIA

o CORTISOL

¡ ACTH

O PARATOHORITTON/\ I NTACT

. pËpTtoo C

o lGF.l (SOÀIATOMEOINA-C)

O PROTEINAC REACTfVA

o FACTOR REUIT{ATOIOE

o TRIPTASA

o INMUNOGLOBULINAS (lGG,

r ALFAI-ANTÍTRIPSINA

o PROTEINOGRAÀI^ EN SUEI

o SETA.HCG EN ORINA (TES]

o TEST EN ALIENTO H.PYLOF

o METOTRE)GTO

¡ LITIO

o VELOCIOAD DE SEDIMENTT

o GOT(ASÐ

o GGT

a

o SEROL. HEPATITIS A (ESTADO INMUNfTARIO)

o SEROL. HEPATITIS A AGUDA

. SEROLOGÍA DE HEPATITIS 8
o SEROLOGIA DE HEPATITIS 8 POST.VACUNACIÓN

Contrato de Gestión 2016

. SEROLOGÍA OE VARICELA

r SEROT HERPES SIMPLE

o SÊROIOGh OE PARVOVIRUS 81s
. SEROLOGiA DE SIFILIS

Servicio Madrileño de Salud
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Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrld

. SEROLOGÍA DE HEPATITIS 8 (GESTANTE)

o VHB CARGA VIRAL (PCR)

. SEROLOGIA OE HEPATITIS C

o WlC CARGAVIRAL

. SEROLOGIAVIH

o PCR VIH (CARGA VIRAI)

o PCR CITOMEGALOVIRUS

. SEROLOGIA OE RUBEOLA

. SEROLOGIA OE RUEEOI.A IGM, SOSPECHA INFECCÓN AGUOA

. SEROLOGIA CFOMEGALOVIRUS

¡ SEROLOGIA OE CTTOMEGALOVIRUS IGM. SOSPECHA INFECCIÔN AGUOA

¡ SEROLOGIA OE EPSTEIN-BARR (ÈIONONUCLEOSIS)

o PAUL EUNNELL (MONONUCLEOSIS)

O SEROLOGúA DE PAROTIOÍTIS

o SEROLOGIA DE PAROTTOÍÍS rGM. SOSPECHA npeCCrÓX ACUO¡

O SEROLOGÍA DE SARAMPIÓN
E SEROLOGÍA OE SARAMPIÓN IGM. SOSPECHA INFECCIÓN AGUOA

O SEROLOGÍA OE ERUCELLA

o SEROL EORRELIA EURGOORFERI (ENF. LYME)

O SEROL. EARTONELTA (ENF. ARAÑAZO OE GATO)

. SEROLOGIA 0E HELICOBACTER PYLORI

O SÊROLOGh OE MYCOPLASMA PNEUÀIONIAE

O SEROLOGh OE LEGIONELLA

O SEROLOGh OE CHLA"IYOIA

. SEROLOGIA DE COXIEILA EURNETII (FIEBRE O)

r SEROL. 0E RICK€TTSIA CONORII (FIEBRE EOTONOSA)

. SEROLOGÍA DE SALMONELLA

. SEROLOGÍA 0E TOXOPLASMOSIS

. SEROLOGIA OE TOXOPLASMOSIS IGM. SOSPECIIA INFECCÓN AG

. SEROLOGh ENF. DE CHAGAS

o SEROL. HIOATIOOSIS

. SEROLOGh OE TRICHINELLA

. SEROLOGIA 0E LEISH'tANIA

f,llEqEEll¡[tr
¡ ESTUOIO DE PARASfTOS TROPICALES

¡ ORINA'UROCULTIVO

o ORll{A UROCULTTVO (8OLSA PEOIATRICA)

o ORll{A UROCULTIVO (SONOA)

r ORIÌ{A ESTUDIO 0E CHI¡MYOIA
. ORINA ESTUOIO OE CITO'TIEGAIOVIRUS

o PIURIA ESTERIL

O ORII{A . ANTIGÉNO LEGTONELLA

O ORINA. ANTÍGENO NEUMOCOCO

O ORINA. PARASfTOS (SCHISTOSOMA)

o ORINA - ESTUOIO MICOBACTERùAS

r ORINA - ESTUDIO MICOBACTERTAS (2t MUESTRA)

o ORINA - ESTUOIO MICOBACTERIAS (3' MUESTRA)

O HECES. PARASITOS

o HECES - CRIPTOSPORIDIUM

¡ TEST DE GRAIIAM

o HECES.COPROCULTIVO

o HECES - VIRUS

o HECES - TOXINA CLOSTRIOIUM OIFFICIL€

o HECES - AG. HELICOBACT€R PYLORI

o ESPUTO - CULTIVO

o ESPUTO - ESTUOIO MICO8ACTERIAS

o EXUDADO URETRAL- ESTUDIO DE ETS

¡ PROTOCOLO URETRITIS

o PROTOCOLO PROSTATITIS

o EXUDADO URETRAL - GONOCOCO

o EXUOADO URETRAL - AG OE CHIAMYOIA

o EXU0AOO URÊTRAL . TRICHOMONAS

o EXUDAOO ENOOCERVICAL- ESTUoIO oE ETS

o EXUDADO ENOOCERVICAL-GONOCOCO

¡ EXUOADO ENOOCERVICAL- CHLAftIYOIA

o EXUDADO ENOOCERVICAL . TRICHOIJONAS

o EXUOADO VAGINAL

¡ EXUOAOO VAGINAL-ANAL - CRISAOO S. AGATACTIAE (ALERGIA P€

¡ EXUDADO VAGINAL-ANAL . CRISAOO S. ACAI-ACTIAE

o EXUDADO NASAT - ESTUDIO PORTADOR S. AUREUS

O EXUOAOO FARINGEO. ESTUDIO S, PYOGENES

I EXUDADO FARINGEO - ESTUOIO PORTAOOR NEISSERIA

o EXUDADO CONJUN I fVAL

o EXUOADO CONJUNTIVAL DERECHO

o EXU0A0O CONJUNTMAL tZQUIERoO

. EXUDAOO OTrcO

O EXUDADO OTICO OERECHO

o EXUOAOO ÓT|CO TZOUTEROO

o CAVIOAD ORALÂENGUA .HONGOS

O ABSCESO CUTAT'¡EO . ASPIRAOO

o HERIOA SUPERFICIAL - EXUOADO PIEL

O HERIOA OUIRÜRGGA. CUTTIVO

. ULCERA EN PIEL . CULTIVO

. úucERA cErn¡r - cAMPo oscuRo
o úlceRn cerunru- - cuLTrvo
o EXUDAOO EALANO.PREPUCIAL-HONGOS

o EXUDAOO VULVAR

o EX PLTEGUES CUTÄNEOS (INTÉRTR|GO CANOIOÉSICO)

o EXUDADO UMBILICAL

o EXUDADO PERIANAL

o EXU0A0O RECTAL (PORTAoOR MULTIRRESISTENTES)

o RASPADO PIEL - HONGOS (MICOSIS SUPERFICIAtES)

. UÑA MANO . HONGOS

. UÑA PIE. HONGOS

o CUERO CABELLUOO. HoNGOS

o PELO - HONGOS

o LECHE MATERNA - CULTIVO

. LIOUIDO SINOVIAL . CULTIVO

Contrato de Gestión 2016
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Consejeria de Sanldad de la Comunidad de Madrid

Tasa Derivaciones de Pruebas Diagnósticas:

Tasa Derivaciones de Gonsultas Externas:

.'SOLO A INFANTIL

TOTOGRAFIA COTPUTARIZADA
RESONANCIA ÍIIAGNETICA
ENDOSCOPIAS (Pancndoccoplar)
ENDOSCOPIAS (Colonoscoplas)
ELECTROENCEFALOGRAFIA
ELEcrRotnoonnrf¡
pouennrl¡

15r.68
8.82
29,87
6,61

570,57
73.13
ô1.08
r7.68
27,30
7,U
9,55

2,98
5,65

,18,59

1,00
æ,86
10.69
7,95

3,89
0,16

113,77

POTENCIALES EVOCAOOS
Ecoc¡Roroon¡rf¡
HOLTER ECG
enoomernh
PET
o¡mmlcR¡rh
LIÎOTRICIA
DENSITO¡IETRIA

TELETANOADA
SITPLE

murã:Emmrd¡raFnrrtÃ ffi ffi

ANGIOLOGIA Y CIRUGIA VASCULAR
ALERGOLOCIA
ANEsrEsrA v Re¡r¡n¡c¡ó¡¡
c¡no¡ouoofl
crRuoi¡ GENERAL y ApARATo DrcEsnvo
c¡Ruol¡ tÐ<lLoFAqAL
crnucle peci¡ÁrR¡cn
CIRUGIA PI-ASNCA Y REPARAOORA
DERiIATOLOGIA
DlGESNVO
eroocRrrouocl¡
eeR¡¡rn¡¡
xeuntoloef¡
TEOICINA INTERNA
¡¡ernouocf¡
r¡eumo¡-ocf¡
reunolocln

PSICOLOGIA
pseunrnf¡
nenna¡urrlc¡ó¡¡
neuu¡ro¡-ocl¡

t9A?¿¿,oti I

11,7f

2.1,!8
28,47

54,0r
122,43

26,25
16,71
79,43
24.æ

4,79
r0.69
49.44
r8,26

crRuol¡ ontopÉo¡c¡ y rR¡umlrouoole
unoloef¡

12,43
18.09

59,97
17,25
8,04

3,59"
5,25
2,',t7
7,O1
17,20

80.23
29,87
,18.36

0,02

34.83
59.35

66,02
28,U
2p,3t

7,11
f0,59
4,79
11,O2
32,73

100.00
37,22
62,28
2,81

rcunociäuol¡
ernecouocfa
OBSTEIRICIA
ort¡uror-ocl¡
orlcoloel¡ uÉorc¡
ONCOLOGIA RADIOTERÂPICA
oroRRrNot-Anlrcouocle
peorerRl¡

ffi ffiESt'I¡r-EffraEm

Gontrato de Gest¡ón 2016
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Consejeria de Sanidad de la Gomunidad de Madrld

Derivaciones Lista de Espera Quirúrgica:

Frecuentaciones La boratorio :

, PACIENTES
FREcUENTAc¡ó¡¡ l oerenm¡ñeöro¡¡es eiooufm¡cr '

FREcUENTAcó¡¡ l DETERIUTNAqoNEs xem¡tor-oof¡
FREcUENTAcTóI¡ l DETERITNAcToNES M¡cRoBroLoef¡
FREcUENTAcóI¡ l DETERturNAcroNEs ¡nt¡tut¡or-ocf¡
oerenmrñAqoNEsrrorAl coNsuLTAs

1.667,41

11.489,25
3.013,96
472,67
143,85
8,72

crnucf¡ canolnc¡
cnucfn cENERAL y ApARATo DrcEsnvo
crRucfn MAxrLoFAcrAL
crnuoh peo¡Arnrc¡
c¡nueln plÁsnce Y REPARADoRA
c¡Rucln ronÁc¡cl
DERMATOLOGIA
e¡¡¡ecoloel¡
NEUROCIRUGIA
ortn¡-no¡-ocfr
oroRRrNoLARINGoLocf¡
c¡nucln oRTopEDrcA y rRAu¡u¡rouocfr
uno¡-ocfl

10,51

Y VASCULAR

4,35
8,18

16,83
4,60
11,15
6,34

ffimaÃtIHD

tKumÃrfmD

Contrato de Gestlón 2016
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Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid

FINANCIACIÓN

La Gerencia dispondrá de la financiación pertinente en el marco del escenario financiero
establecido por los presupuestos, con el fin de cumplir con los objetivos suscritos en el

presente Contrato de Gestión 2016. A su vez la gerencia se compromete al

cumplimiento del objetivo económico que supone esta financiación.

Los criterios utilizados para el ajuste de la financiación han sido:

1. Sostenibilidad.
2. Financiación equilibrada de acuerdo con los costes estructurales básicos y la

actividad asignada.
3. Financiación estimada para las actuaciones o programas especificos que se

determinen necesarios para el cumplimiento de los objetivos del Servicio Madrileño

de Salud.
4. Optimización de la eficiencia y mejora delos mecanismos de gestión.

La estructura de financiación se distribuye en gastos de personal, gastos para compra

de bienes y servicios, gasto para prescripción farmacéutica (recetas) y gasto para

inversiones, adecuada a la población de referencia y a las dotaciones de créditos

establecidas en el presupuesto aprobado por la Asamblea de la Comunidad de Madrid:

1. Financiación para Gastos de Personal:

Los créditos asignados en Capitulo I "Gastos de Personal" comprenden los recursos

necesarios para el cumplimiento de la actividad asistencial recogida en el presente

Contrato de Gestión, dentro de los límites presupuestarios establecidos.

Las dotaciones establecidas para gastos de personal en el ejercicio 2016 incluyen, entre

otros, los siguientes conceptos: el incremento en un 1o/o de las retribuciones del
personal, el abono de la antigüedad al personal estatutario temporal, los gastos

derivados de la sustitución de los permisos correspondientes a los días adicionales de

vacaciones y servicios prestados, los gastos derivados del convenio con la Consejería

de Educación y los gastos derivados del Plan de lnvierno.

La financiación asignada para gastos de personal se corresponde con el volumen de
efectivos a 1 de enero de 2016, en el que están incluidos los correspondientes a

programas especiales y Pactos de Gestión en vigor en dicha fecha. Esta cifra de

efectivos no podrá superarse en el ejercicio, salvo por las contrataciones realizadas para

el cumplimiento de los Pactos de Gestión y nuevas actuaciones especiales

expresamente autorizadas y durante el plazo de vigencia de los mismos.

Contrato de Gestión 2016 Servicio Madrileño de Salt\
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Consejerla de Sanidad de la Gomunidad de Madrld

La financiación podrá ser revisada como consecuencia de medidas organizativas,
administrativas o retributivas en materia de personal que tengan repercusión económica
en el presupuesto del centro para el presente ejercicio.

Quedan al margen del presente Contrato de Gestión las dotaciones destinadas al abono
de la productividad variable por cumplimiento de los objetivos.

2. Financiación para Gastos en Bienes y Seruicios.

Los créditos asignados en Capítulo ll "Gastos corrientes en bienes y servicios"
comprenden los recursos necesarios para el cumplimiento de la actividad asistencial
recogida en el presente Contrato de Gestión, dentro de los límites presupuestarios

establecidos.

Contempla las medidas a aplicar en el 2016 que afecta a la financiación de este
capítulo, las cuales podemos clasificar en dos líneas generales: Participación activa de

los Centros de Gestión en la extensión y desarrollo de la Central de Compras así como
la planificación de las adquisiciones reduciendo al máximo los contratos menores y
Desarrollo de herramientas para la planificación económica que permita la mejora de la
información, necesaria para el seguimiento y evaluación del gasto.

La financiación podrá ser revisada como consecuencia de medidas organizativas, que

tengan repercusión económica en el presupuesto del centro para el presente ejercicio.

La ejecución del presupuesto relativo a la adquisición de lencería y vestuario se
encuentra condicionada a la definición de la tramitación del concurso centralizado de
lencería, por ello se revisaran y autorizaran las cuantías correspondientes a cada centro
de manera individual por parte de la Dirección General de Gestión Económico
Financiera y de lnfraestructuras Sanitarias.

La ejecución del presupuesto relativo a la actividad concertada requiere la justificación y
solicitud previa a la a la Dirección General de Coordinación de la Asistencia Sanitaria.
Posteriormente la Dirección General de Gestión Económico Financiera y de
lnfraestructuras Sanitarias concretará el presupuesto correspondiente a cada concepto
del artículo 25 de acuerdo con las autorizaciones realizadas.

3. Financiación para Gastos en lnversiones.

La financiación para inversiones tiene como objetivo la reposición, modernización,
actualización y ampliación del inmovilizado existente para poder mantener y mejorar la

" 
::::::::::::;ï 

se pres'la a's c uda::," 
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Conseieria de Sanidad de la Comunidad de Madrid

Contempla la aplicación al 2016 de las medidas que afectan a la financiación de este
capítulo.

La asignación de los créditos de inversión requiere la autorización previa de las

actuaciones a desarrollar, así como la remisión de la información necesaria para su

seguimiento. Por ello, las necesidades y actuaciones en Capítulo Vl deberán solicitarse
y justificarse ante la Dirección General de Coordinación de la Asistencia Sanitaria y la
Dirección General de Gestión Económico Financiera y de Infraestructuras Sanitarias.

El objetivo se concretará con el conjunto de actuaciones aprobadas por las Direcciones
Generales señaladas.

4. Objetivo de lngresos:

Tiene como objetivo la mejora de la actividad de facturación y cobros de todas aquellas
prestaciones de servicios que deben ser financiadas por terceros responsables del
pago. (Real Decreto 1030/2006 de 15 de septiembre).

Con los criterios ya comentados, la financiación prevista para el año 2016 será:

TULO I:
Formación

CAPíTULO II:
Facturación Terceros

24.653.219,00 €
€

26.232.695,00 €
415.699,00 €

Las desviaciones respecto a la financiación asignada serán evaluadas atendiendo los
objetivos fijados por la Consejerla de Sanidad asf como los criterios presupuestarios de
sostenibilidad y eficiencia, considerando la asignación de nuevos objetivos o
circunstancias no previstas a la firma de este Contrato de Gestión.

M
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ConseJerla de Sanldad de la Comunldad de tadrld

OBJETIVOS CENTRO

PERSPECTIVA FINANCIERA

Obletlvo excluyente de cumpllmlento del Contato de Gesdón det Cent1o

PERSPECTIVA CIUDADANOS

exctupnto da cumprtmtento do la Porspoctlva Cludúanos det Contato de Gestlón del Centro

IIETAINDICADORAREA ESTRATEGICA

100%a Ebanos.

r00%a [: Concþrtos,
CUMPLIR EL
OBJETIVO
PRESUPUESTARIO

EElrcrrur¡raIÑ|

ETI t*tr
120

wÃ

trLo^vA6me¡õñ-l
(Sobß fOO%) l

ffi

INDICADORAREA ESÎRATEGICA

ôctebloc¡tæ pera procæos
dfas de

>¿û5
d6 que suporan

Número do o3pef8 on
>60 dlas en Lista

quc aupcran þ8¡ncces¡artro¡o

Númorc do pac¡onlæ quo suporan þg
ætebl€c¡dos para ¡nton oncþnog qulnilgicas >180 dht cn

oSpofa

Lbüa

100%lnd¡cedor sintótlco de

100%
gintético de v

lnd¡ødor slntólkÞ dc cumpl¡mþnto y de
CALIDAO

lncldencla de on pof

% Pacþntes qu€ hân

¡nten sn¡dos do fractura de ent€g >90%

SERVICIO PUBLICO
DE CALIDAD

>950óen câflere

>950ßsorv¡{ios Tócnlcae dlagnóaticas en la lrecuentac¡ón
en certere

>95016on cafteraderivacþnos do
Consultas extemes an la lrecuentackln

CONTINUIDAD EN I-A
ATENCÉNAtOS
CIUDADANOS

ffi Nzltemcm lrrq

[".rTrñ-]
AH W

ETR

Froo.¿ I

100% I

t-looq6 T t ì

ffi

["* ]

¡-esLl

tltll

E!æt
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ConeeJerla de Sanldad de la Comunldad de Madrld

PERSPECTIVA PROCESOS

Cenlrc
L8 þs ind¡cedoßs sintóti:oo apareoe olþiada en elAnexo I

PERSPECTIVA INFORMACIÓN, RECURSOS HUMANOS, EQUTPAMIENTO E
INFRAESTRUCTURAS

TEfA VALORAREA ESTRATEGICA INOICADOR

1(x)%
y firmarecoptadón o

Actþrdo de Geeüón con todos los serulÍos y
del

'onc¡xrz¡cróN v
GEST|ÔN CLINICA

CONTINUIDAD
ASISTENCIAI
PROCESOS

s¡ntóti:o(þ do recet¡
lndlcador g¡ntátþo de elþþnda en fannacla

¿ 0.8
RACIONAI
MEDICAITIENTO

ffi I <¿%

I i1trigfn*ctonsroberprocesooquinirsicos | >zo* 
i

I lnd¡co sucælvasrorlmer¡s oor esoec¡alidsd | <1.70 
r

r % Urgencia¡ no lngnsedes (oxcluito þo pArtgs) I >93% r

vÃf.tEürtr.tñt înn

EIE

EH

tvlFRAeröN-
(sobrB rOO%)

ETB

l5ll--1l-r--1
1l

IâI'41

ffi

TETA VALORAREA ESTRATEGICA VALORACTOiT
lgobm 1(X)%ì

INOICADOR

100% 5Envhr SIAE en fbcha y foma en þs dos pr¡noros df83
hábibs de cada mes
Env¡ar C¡|BD en bdra y bma en los cinco primercs dlas
háb¡bs dâ crdâ ñDg 100% 5

Cerar RULEQ en Ëclra y foma en el últlmo dla hábil do
câdr mâß 1@% 5

r00% 5Cenar SICyT en lbcha y foma on lo.e tros primercsdfag
háfiþs do cade mog
Enviar lichero Qulrófano en fecha y bma en loô do8
orirnaroc dlas de crde mec

r00% 5

INFORIIACIÓN
ASISTENCIiAt

Env¡er Detos de Sequlmlento on tþmpo y formt tü)% r5

r00% r0GESTION ECONOi/IICA Parti:¡pación en Proyoctos Colporatlvo6

100% 7Easo de datoe mnsualde Efoctlvoo en fecha y fotma en
læ dnoo orimefo6 dfes (b ceda mog
Ficha FOR en feclra y foma en þs cinco pfimeros dftS (þ
câdâ mes 100% 6

F¡che FRET en focha y fuma en þs c¡nco primeræ dlas (þ
câdâ mâg 100% 6

r00% 6

INFORMACION
RECURSOS I{UÍI,IANOS

Ficha FGRII en lecha y foma antss dsl dfa w¡ntidós dc
cede meg

98% 15Cump¡mcnlecitn lnfomea de Alta sogún normatava RD
l003/2010. dô 3 do sootþrnbr€
Cumplimontec¡ón lnfoñnæ de Culdados do Enfermorlâ al
Altâ sêoún nometiya RD 1093t2010. de 3 de seotþmbß 98% 10

AUDITORIAS CLINICAS

îffiVEII.Iin(TT'N

afll

¡

ffi

Contrato de Gest¡ón 2016

t9

Servlclo Madrileño de Sal



Conselerla de Sanldad de la Gomunldad de iladrld

Reunidos D. César Pascual Fernández Director General de Coordinación de la

Asistencia Sanitaria del Servicio Madrileño de Salud de y D. Antonio Romero Plasencia

Director Gerente del Hospital Tajo, revisado el presente Contrato de Gestión con las

directrices emanadas de la Consejerla de Sanidad para el año 2016, y de acuerdo con

las especificaciones contenidas en elmismo, acuerdan suscribirlo.

Madrid, a 30 de marzo de 2016

dela Tajo

Fdo.

de

v
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ConaeJerla de Sanldad de la Comunldad de Madrid

INDICADORES SINTÉflCOS ANEXO CALIDAD

\A

(% oJmplñþnlo objeliyoû dô $eurlded (þloontrol 16 q¡mplimlonto obþllvoc por serväosro¿ qrmplimienlo rondæ do

lndlcrdor.lnt.¡tlco do despllogue do h rogu¡ldrd del prclente en lr orylnhrcl
(ObLüyor dc reourldsd dol conüo. ünld¡deCsgrrlclot y rond¡a de teturldtd)

iåouridâdìi3
't00%

E3to indlcâdor lîch4/o 3 sctuacþnes para ladliþr ol der9lieoue de ra E3r8tegh d€ seguritâd dol Pecionle 2015-2020
on la organi¿ec¡ón:
1)Dæsfrollo do 8l monoc 6 obJctlvor do rogufldrd dol prclcnþ ospcclllcor dcl cent¡o (y dibfenbs a loa obiôü\,oE

)a esl¡lbleddos a nlvrl lßtituc¡o.ìål). s¡€ndo ploÍlttrlo!: ldont¡llctclón dc práctlcl! lnnecc¡¡rl¡¡ y uro 3oguro do
ndlaclone¡ ¡onÞrntor
2) Oo3orollo de al menor 2 objotlvo¡ de !êguridad del pacionto por rorv¡cloû o unldrd.t. slotldo uno (þ elloû
tmparÎir une reslón do rnál|!l! do lncldentcr. bolcüne! do aogurlded o rrcomondrcloncû o práctlcr! logurtt
¡mplrntrdt..
3) Reôlizsc¡ôn do !þnda. do rogurldrd on hs que parikipo algún mþmbro ôl oqupo dir€ctiro (Gerentec/Oiroctores/
Subd¡redoroo o g¡milare.) o ro3poû3obþg dl.*Þs y que !€ ericuontñìn doqrmentedes oî un aclå o Slmllår y ü¡aluad8s
at lina¡¿ar ct plato dc ¡mplant¡c¡ôo de t&¡ rr¡€dirræ. Al monor 4 rondâB en hoofttales orupoo l. 2, 3. (2 on UCl. I
urgoñoss y I Uoquo qulîioico) y 3 rorìd8s on hosfritalG do apoto. ME y Psq)
Pao poder daf pof cumpl¡do €(3le ob¡ot¡yo el cetìuo d6bo toner sdomâs nombrådo. al mqno3, un rospon3åble do
s€gurid¡d (þl pgc¡ente por cada serviciorunidad
Fusrtos: lnfomes dêl côrìtro. Li3lâdo do aosoon3suos.

obretivo lobrs ijentilicrcön de pråoücsr hn€æssriss y olþ de uso teguro (b radiec¡ono3 lor¡¿ånlæ oon l8 Siguienle
oscals do pontuac¡Ón: 209å de cumflimiorlo por cscls obþlivo. hsslå llegâr el t(X,% 3¡ >=5 obloüvos y entre 0lþ3 3e
oncuonhan ¡dontiÍcac¡Ön de pr¡lcdcas lnñeoæariss (20%), y ulo soguro d€ rsdisc¡one8 i'nizenlÀe (20%)
2)Objotiyos por sorì/c¡oc o unldadÀ3: Acanz¿(þ al 10O%' 9¡ >8096 de gêrvi¡irs al íronoo 2 oþþlivos dc acgurldad dcl
gecþnto (s¿en(þ uno (þ clloc imp¡rt¡r una sætjn dc análigß do inodentæ. Þoletineo de €€gurltad o rocoñend:r¡oncs
o pråcrics! 3€9urt3 implantr8da3). con lo 3iguieñle oac,sls do punlusc¡ón: t 00Ô6 3i >80% lorvicþs; 80% c¡ entre 70.80%
s€ñriciog; 5O9o s¡ enüe 5G7096 lervicioo: dll s íronor 50% Scrvic¡oû

te 63errolledo al rnoñoE 5 oojefivo3, sÞr'tdo ptiotitadoo un

en eci¡r8 o gmllar y oyaluadæ, oon ls 3i¡uionle
10096 si >=4 r0ñda3 y cntfo 0ll¡3 3ô onqrontran
hoôÍitBþs clo apo]/o 33% ceda ronúa s¡6ndoy bloqu€ q'rn¡O¡co (25%).

Eñ hosftt¡h3 (þ ME PSO,
(25%). UCr(50%)
bloquo qulniro¡co.

deRonda3 Abanzado 1ooiúal ronda38r docu.mntedeg3) 3egurid€d:
dcor¡ctlâ 259f un8 183de hs3hrondoS, dpuntuscitn: porcado Iogsr

En decatoeluoorìdå3
cado33% roodt

@nlro:

lndkldor r¡ntótlco d. d.trrrollo de prtcücr. ægun!
lProvectos'Zcro'. hlo¡cn. d. mrno!. tlatado de vedf,crclón ou¡rúElcr o ldonüñc¡clón de prclentel)
(% qimplimlcnto dc proyodos "zolo'+ ?6 ormpllrnþnto hlgiono de monog.96 cumplimienlo LVQ + % cumplimicnto

. . P(,horå8 itonl¡f¡câtivsEv¡l
fo09ó

E3¡o lndicador induye tq ¡nplanþcón do 4 prácl¡css segurss pâra rmjoør le togurtded dc þ3 pûdoñto! cn el hospísl:
1) Proyoctoo Zero lnduyon rBducc¡Ön do infeaoonos (neumonla asoc¡ede a vont¡ladón îþcánlca y bsctü¡ernrtr
fttactorìsdas oon cotótor venoco côrìtraD y mdtirßlBtcnc¡sg en UCl. De aplicsc¡ôn on les UCI (þ eduatos. Oato olobsl
dol hoûpital. Sâ coôsld.rerá cumpÍrnontedón adcoradâ do regHro EIWIN 9i completo los ñ€6eo do abril. mayo y Junlo
y r€gi8tfo de EIWIN simpliñcado pere bsderlcml83, neumonfac asoc¡ad!û I venùlac¡ôn mecånice y baclorieg
multirogbtontes ol r€slo del s¡lo
2) Hlglonc dc mano¡: Realiz*ión do ls tutoovrlurclôn corì 18 hôrramþnla dc l¡ OMS y dotarriollo de sl mcnor 2
pllnc! do lcclón que sborúon h3 åre0s de rnoira dotedsdÐs, æterldo rel¿cionedo uno da alloû con la cYslusc¡óo
d.l cumpllmlonto d6 hlgbno <le marns
3¡ Llrt.do de yerlllcrclón qulrttfglcr (LVO). Al monor 00% de Ut¡lizaclh cslcdedo corîo il'('o rntoilencþne{¡
qu¡rúrgi¡B progrsmadæ en que so h8 uüizôdo la llsta de volfcadón quin¡rgicsrNo tot|l (þ inleff€nc¡onoo quirurgicas
prograñ¡dat'loo. A trav,é3 do un 'corte'o osludþ e€pedfioo corì une muælñl ø hlslorlS! clfnicst
4) lmplanþcitn dol slrtemo dc ¡tenùfcactSn inequlvoca do pæþrìtos modlanlo pulsore3 en urgencbg cslculedo ooílo
N. de paclonßs @n pulgcrSs l(þnù'ficstþo3 en el Soñic¡o de Urgoriciå8, No tolál de pec¡ont$ o3Mladoû en el Sorv¡}r¡
dc Urgcnc¡e3'100.
Fuanlei: ENVIN HELICS- lnb,rmei ôrôôlôc del cânttû

. 8096 Si no so q¡ñplon dos de lo3 tros requl3no6: qrmpllmonf8c¡ón adosJsda reg¡afo ENUN y <=8 l{AV, 1000 dles y
<3 bsder¡ombs CVC/I ooodia!
. ¿0?6 Si lolo se qrmplo uno do 106 træ ro$riôito6: ormplimcnladón adôqrada regurp ENVIN y <=8 NAV/ 1000 dlð3 y
<3 bsderþmiag CVC,I (þodla!
2). H€iono de m8no9: Alcon¿¡do con lr gi¡uiento e.côls de punluôc¡óî: 10016 Sr autooyalusdón OMS !, puosls eô
marctia dc >" 2 pl¿nos de mepra, urþ dg etþg sobrs oy8lu8c¡{tn dê crmpliñbnlo dc h0lcnô do rnanoo. 5096 Si
eutodeluåc¡ón y ¡¡ogts on marchS (þ al mono3 I plon d€ Íþitra. 25% S¡ autooveluâción OMS y no Aro3ù¡ on m¡rchs
(þ plenæ do mcjora.
3). LVQ: A¡cer,rzå(þ oon lâ 3¡ouiônto oscrla dc guntuSc¡ón: r00% s¡ >909c hlerve¡rcþnca con Lvo. Enrc 65€0%
cákulo lineål del % de cürnplimiooto. Si <85%: 0% dc cumplimlonto. Alernaù\rs:
. 80% Si>8O96 ¡nton oncþne3 coô LVO
.60% Si > 70% interYeñc¡orle8coñ LVO
.10% Si > e0% interYeñc¡onog coñ LVQ
. 20% Si > 50% inleryeñcirneg co.ì LVQ

CUMPLIMIENTO'
PONDERACIóN

rcal3uo ElwlN y <.8 ¡{AV'
roqulrltos: crrmpl¡mont¡c¡ón

e8c8lBZaîo:.Becrcrlorñlo @nAcanzado lrNoumonfe v
dios1000 <3 CVC/t0O0dlasbeclerieñ¡agY

ENVIN æ0 dlasNAV'<=tocþc¡,ada rogbüo !, v
. lO0% Si cumplirìonladón docueda
. 80% $ no tc ct¡ñple uño de 106 Uô6
<3 bactorioñ¡æ CVC/1 ooûdles
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. 10096 Sü >00% ¡nlerrorìcione3 con Pl.

. 80% Si >8016 intervonc¡oños corì Pl

. 80% Si > 700/l ¡nt€n êncirner oon Pl

. 40% Si > 80% ¡nlorìrencirnor oon Pl

.20% Sl > 50oó ¡nteñ/enc¡one3oon Pl,
si ôòlelivô nô crñolidô âlâbôrâr orôou6alâ ah målrm

hd¡crdor rlntótlco da rlyltlón y meþô dol Oblotvrtorlo do Rerultrdor
Reaponeable ñoûrbredo (2O96--Si. û%=No)+ lnftfme do ñrisi(to dc âcuerdo con cl folmSlo o'sbblcc¡do por l8
SuMirección Gôner¡l dâ Cditnd Ariirerrislwer 9. aôertadô de cálculô cüñôllmiâfitdmrìdârâdón)
r0096

El Hoofttsl dobcrå rçal¡zar lô3 3¡l¡uiqìlos åclr¡8c¡onrû:
L Conlôr oon un rolpomlblc dol prþyocto Ob6orvstorio do Rosult¡lóo3.
2. Revlür on unr rlunlón dol cqulpo dlnctlvo þr rorult doo del Oõ3€fvalorio.
3. Ademág. s¡ cn el sÞârtado de etecüyldrd y ægurld.d dol prcþnte 100 r€srnador dol centro no alcanzsn þ8

obteñi(þg on su grupo, !o royissrån corìjuntiÐmenlo con 16 profosionsl6 ¡mpliådoo p8å ßlabl6cor. on su cano.
tcclonoa de morora (con r€6pons¡b1€., sclusc¡oños y croúrogrsrna). Do lormâ e3pecfßce, an la roìris¡ón de þ3
rogult¡doo do þ! lndlcldor9t do lnfocc¡ón rolsclonrdr con lr ls¡ltenclr arnli¡rla so co.rtará con la
ôârilciôîdóñ rlâ ll- P?ôvÍrtlvt

El oþþthæ ecterá olconrodo con l0 gþdonle escals do vaþracitn:
too% Sl so hs doa¡enado por ol lrocpilol t un regpon3able de coordinsr l¡r acluæ¡ones dol ObsoryStorlt dô riÀ3ult¡l(þs

t sa ha rcSr¡z8(þ ol lnfonnc (þ rovb¡ón (þ acuofdo oon d fofmaþ eûtsblec¡(þ pof h subdir€cclh G€nor8l de calidâd
A3btonc¡8| (Eñ csþ fbúrtåþ !ô induygn los poc¡blco ina¡ìpl¡nþnto6 t, oo c3ta c8so. l83 corß3ænd¡onte. accionos de
meico).
8096 No 39 hs degþñodo a un relpoot¡ble û @ordinar l€s aclusc¡onos del Obsorì/alorio do ræululd06 y se hå
ßelizado d informo de roîn3ón (þ acuerdo con 9l loñìlsto esbbloc¡cþ por l8 Subdir€cc¡ôn G€n€râl de Celidd
A3¡stoncaal.
8û,6 Sa he do!¡Ondo e uñ racpomâUc de coordinar lar aduedonæ (þl Obcsrystorio de .osunados y no !€ hs
rsaliza(þ el inlomo de rüri!¡ôn do æuordo co.r ôl loflnålo ocrÊbþc¡do por la Subdlncdón C'3neral dc Calidad
Asistoncisl Bl no induir I todoc los proû3¡onaþs implicscþs.
. 4el6 So ha (þ8¡gnsc,o a un relpons€Ue de coordinar lss sduæ¡ones dol Obeervâtorfo dô ræulledos
roa¡¿ado ol anfoonc de rwßlÖrì do ¡cuerdo con ol fofin€to eltBbhc¡(þ por lo SubdirEcc¡ôn Gencrel do
Aslstondal al no lndulr I todo6 lo3 ind¡cadorog lrrsceptibler do moigr8.
. zueó Sc he chslona(þ e un ræpons¡Uo cle coordinff l8s actuadono3 del Oboe¡/olorlo do r€sultedæ
roalizådo ol ¡nformc do rovirióo do aûrerdo con ol fonnato elurbbc¡do ær h Subd¡rgcclôn Geneol de
Asirtenc¡al.
Sl ôtlhdrra! rI1 ôfrmdllô crtlô¿rr dôôrrârlâ dâ nþ¡alf¡

y noSe ha
Calldad

y noso he
Calüscl

v

(9o cumplimiento de lSG.0,6)r (% cumplimiento acc¡ones de moþra'o,2)+( % a¡mp¡ôìþñto lfnoas CCP'0.2r3

100%

Esto ifidicedor induyê beo sctusc¡onos do moþra de câlldad parcit ide:
1.. lndioe de Satiglacc¡öô globd de þ9 usuario3 oon l¡ alención rcqt*la (lSG) €n loß !€gmeñùc6 de hospitallzåclóô,
orue få ambul8tofiâ, corì3r¡[å3 onemss y urgonc¡o!.
2.- Acc¡on6 (þ m6þra dorlvads3 do h oncuo3ùa de saülaoo,ón.
3.- L¡nca3 âduac¡ôn (þl Comitó d0 Celidsd Pôrc¡blds
Fu€îlo: Encr¡o3l,s dc aâliitsccttn 2010 SERMAS. lnftrmc dol @nlro cb do dono3 do moþra en lonñato
om€stablec¡do co.ì !¡ dascriociôn de br åctñritadec. cftrnoorìâfirâ e indi:eddes.

. t(xÞ6 Si >0ül¿ o medi8 grupo.

.80% s¡ >85%

.60% si > 8096

.40% si > 7596

.20% s¡ > 70t6
2. AÊcionca dc mcjoø de la eñcl¡ßle: Atcânzado corì h slgulcñtc oscels dô puntuadón dc aq¡erdo a lo9 sccioñe3
60l8blec¡da3 :
. locr9. S¡ ¡rnplanlsdss el número do acc¡oños oslsblecid¡B por ragrnonlo (Grupo¡ 1.2 y 3: 5 con 8l monos t en c€da
s€gmonto; Apoyo y ME: 3: Psq: 2).
. 80% Si implant¡dår en Grupos t,2 y 3: 4 oon ol morþ9 1 eî c.ds s€gm€nto; Apotro y ME: 2; Paq: I
.0096Si implanùadE3oôGrupo3t,2y3: 4no3ion(þ ol menoûlenca&3€eñlonto;ApoyoyME:l;
.10%Sl lmplanù¡dasqìGrupo3 1,2y3: 3
. 20% Si imphnùedes oñ Grupoô 1.2 y 3: 3
3. Llneas de acluacjón del c¡rn¡lé de ca¡d8d p€rcibita: AJcsnzado con le s¡guiente o6câle de puntuecjón de acuerdo a
las SCqOneg egtoblecidsg:
. 100% S¡ si so han de!¡roalsdo al menoo 4 llneog do oduagón oô grupo3 1,2 y 3: y 3 lfneas €n Apoto. ME y P8q.
s¡orÉo una de cll03 conoær ls opln ón (þ p¡oontes yro l8m¡li8re3 a tr¡ì/é$ algurl8 técnica de ¡ipo cuslitstirio
. 80?6 Si sc han dæerroledo el mono3 3 lfnôas do 8c{uaclôn on grupos 1.2 y 3; o 2 lfraas en ADq/o, ME y P!q, s¡eñdo
una do cllæ conoocr le op.nlóô da peclcntos y/o lamiliaræ a üevús aþunå lócnlca de upo cuslirolivo
. 60?6 Si sâ han dosårollado al meño6 3 lfneâs de aduâc¡ón en gtupôr I ,2 y 3; o 2 líneas on Apoyo. ME y P4. rrc
3þn(þ uns do oüss oonocer lå opinitn do pac¡ontæ yro fam¡liaras a tri¡vós a¡guñâ tócnica clo t¡po cualitåtÀro

oonehânrâdo 18 d003CSla3¿guþnto
conAcânzâdo la dâc!ôâ188ôl¡rlacc¡óñ global: slgulonto punturc¡ón:

ro
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ufiS @riocer la opinión do pæ¡6tos yro fåmilieres â Uey& elguna dc
. 20% {ì¡ 9¡ re han dæarollsdo al monos 2 llnoas ds adù¡qiôn ôn orupoû 1.2 y 3:
3londo una & ellæ aonocer ¡9 op¡nfån do pÐc¡eolco yro lrmil¡sroc a ttelús elguna

I en ApoyÞ. ME y Psq. no
do Upo qrlitsüvo

lndlcrdor 3lntatlco dc ge!üón do crlldld
nlodelô EFOll Y G.itón rmblcnlâll
(9ó cumilrnloñto ô consolkladón túod€lo EFQM)+ (16 cumpl¡mþnlo ôrsrdþ âcirrsc¡orì0! dc Co3tth smblsntaly2

r0û'6
Esto ¡xtícsôr ¡ñdult dos spsrhdoo:
l¡lodeþ EFQM: Pltne! dg accitn de lsr ôrsæ pûlorizodôs on la euloGì/eluaclón.
Gætióô arnõ¡ontâl: octarollar act gc¡onos pa¡a ta implantsdôñ, vorlÍcâclón y mantailmþnlo d0 Sucfit0s do Gesdôn
Amuclìtil (6n fþ3illlslos no conlfica(þs ovon¡¡r <þ fo¡e y en cer[ñcadoo dessrolhnúo ¿l morB3 un plen do acdÓn
loorin loc És¡t¿doû (þ le ovsluadón dol d6€írgoôo amli€ntd, obþùvoo y met¡s û{ erto 2015) y Monltortrår þÊ
¡ìdicadorss dc æ¡erdo a la fømuleciôn y fr.pnlos dc irúormdón coñtôñ3r¡doû dGdo h St¡búecctân de CeliJad.
Frfiìlôa: lñldîEa del ærìtr6

l. Planos de meirre mo<leþ EFQM:
. 1OO% S¡ fesliz.do al ¡ruroo 3 dsnos Ô ecdôn y cr¡mplkncot¡do ol lnfomc on fomsto pfoegsueddo
. 80'6 Si red¡zú ol meooo 2 plan€s <le acciln y cumplimnt¡do ol ¡nloñrìo cn 6nn¿þ proæù¡Uociro
.00?6 Sl roâllzsô al nìoooû I pl¡n de oocön y qrnplimontsdo ol ¡ôtormc en lofinalo prro3t¡bbddo
2.6e.&ln ú$ldìtâl:
. l(X,96 Si ¡nonitorizactôn dg iñdicâdofeû da go!üón amDlonù¡l y 30 ha þgrado ay8nz¡r una falo rslgodo e situSdóo â
frulec de 2015 on hospit¡þr no cort¡frcsdor y C âl îìenos tc doqrmqrtå un pl8n de 8cc¡(h an hocpibles oerüñcedo3
. 8Cr% S¡ !s hs loer8do avanzar una fsso r€spoclo e ¡¡luec¡ôn ! t¡neleû dc 20i5 eî ñosdtaþs no oedßcotþr y ¡ ¡t
menoo ¡e docrr¡rnta un plsn de g¡ón en rþsfilirþs ertiñc¡do!
.00$ sl morìlþri¿ac¡Ön dc ¡ndb8(þrr! (þ ¡reedtr ¡mtiontol y fþ so lìâ loeredo aì/enzer uìâ taso ftspodo â !¡t lc¡óo a
fnator de 2015 cn hûrplù¡lo3 no o3rüflc8{þ! o no so doqrrenta un pl.n d€ acc¡ôñ oî hoco¡t hc coí¡nc8(,ol¡

0sl8rå âlc8ñzedo coî h sþulonta caca¡a de

d
(9É amprmboto lmplsnù¡dô cscahr y8þfsdôn dolof)+ (96 onnpl¡¡tnþ d€ûsffolb lfn'r¡E rcûreclÓn GomitÖr
Ai.rìdóñål Dôb,rlr2

foort
Ertô lndlcsdor lndutg dos aparbd€:
t. lmplsnt|dón dc olcâla3 do ytbrac¡ón dol (þlor on scrvidoc/r¡niriqle¡ æ cdqrlN @dto ¡l' do td\,ldos dfni)os o

uridôdorquo liencô |rnpaañts(þt 6ûce¡ssdtvaloradóndddolofrN'& SoMcþûcllnboo.
2. Lfñoæ de ôcirrsc¡ôî oofiütás atcôclôn rldolor : contanplac h atonciôn al ølor sgu(þ y al dolor crÖn¡co. (¡ieñdo
€duËj(tn o¡l¡gada cn oEt¡! llno83 lâ rot,ls¡óo y adualE¡dón on þs úluûìoû 3 a,loo ft proûo@loo de stencltn d
dolor.).a h sGgturitad en el tratsrn¡enþ d€l ôlor. on €oord¡nsción con hr Un¡dade! Fundoruþs & Gs$tón de Rle!€os
Senltsrioû, (slcflþ actuadón oötgrda le induoiôo de coñlon¡dG rolsdonsdoo aon ¡â atôndón !e0uî8 al (þþ. en þs
olrn6 dô acooldâ del ocntro e oroloaþnelool v linelmsìte l¡nea de 6o.diñsdôn oon AP.

l. E$alss de vslorscjón (þl cloþr:
. 10(16 Si ahanzado on ol 8$Ì6 do þo lorvicadrunitedeû
.8C,.,6 S¡ 8l€alu&þ cn ca 70t6 dô loû scfvicioorunidsder
.3(r0ß s¡ 8þ8nzS(þen al60% (b loo 3ôrvlclot^ríld8dos
. ¿10% S¡ alcsrzådo en 0l 5()t6 ô Ì0c aa rlcþt^rnld8dot
2. Linoa! de los coíì¡tóo dg etoñdóô !l doloc

AP
. 8096 st .t morþs 4 tfmas (horpr'trlo8 Grupos r.2 y 3) y 2 llne¡¡ (hoú9ilsþr Aætþ. ME y Prq), 3obro la ltcnc|Ön al
ôkx agu(þ. dolor crón¡oo. coofilnacitñ coñ UFGR y h coord¡nac)i(h con AP
. 8096 S¡ d írenoû 3 tlñoas (hoûplteþs Grup6 1.2 y 3) y r [ner (hooplta66lpoyo. ME y P¡q). lobnt la ålcnc¡ôn âl
ôlor aguô, dolor crón¡co. ooordlnación coñ UFGR o h coordluciôn en AP
. aotl S¡al menoc 2líneea (hocpitslð Grupos 1.2 y 3) 3obr3 h atonclÖñ al doþr tguÔ. dohr crônþo. coodiìsclóo
con UFGR o ls coordinæilo æn AP
. 20t6 St el mêñ03 1 tfnea (lþrphslca Grupoc 1.2 y 3) sobr€ la eþnc¡ón al (hlof e0udo. do,lor cónlCo. coorú¡n¡citn con
UFGR o h ooordiôaclôn @n AP

1.2! 3, y
dolor 89rrd0,

vâloraclôn:@ñ

. rotlg S¡ sl rnenoo 5 llnea! (hoofilales 3 úÉß Oocpltalo! Apolp. ME y Prq), de ¡8! q¡s|eÛ, sl
(þlor crónlco. coordlnsclôo con UFGR y h coon¡naciôn con
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|ND|CADORES SINTÉflCOS (ANEXO l): FARMACIA
Les fichas con información de los in<licadoos àe famaci¡ scpo<lrån consuttar on el'MANIJAL DE TNDICADORES OE UTIL|ZACIÓN
DE MEDtcAMENros.¡rosp,rA æs eño zorc"
(htlos:llselude.sâlud.n )

I. INDICADORES DE PRESCRIPC¡ÓN EN RECETA

del ¡nd¡€dorspooitir¡o; descanso dol indicadorsn€gal¡vo). Ver los objetivos detsllados para ceda ¡ndicador en ol
(&rexo lll).
"lndicadores psra el hospitel Niño Jesús

'(lncromonto del in<licador=positivot dææriso <þl indicador=negativo). VEr los obþtivos dotalhdos para cada indicador en el Manual
(Anexo lll).
- No lnclukto en contlato programs de HoEpltal Santa Crist¡na

2.- INDTCADOR SINTÉNCO DE EFICIENCIA EN FARIUACIA HOSPITALARIA

vcr ¡rs obþl¡vo8 d0talledo6 pars ceda lnói:adof Roja. Mrgen de h Poveda, V¡rgen do le
H6pltslæ do Salud Mental, Hospitsl Nitfo Hoopital Fuenfilat "Hospitel N¡ño Josús

9A FFê ætr Pæhiú 5ô.ß
5ôÍß

Oe solooaión
% Nlñoo AlT/1olrl ânüßmátlcos Neoaüt o

en lretrrnbnto

co.to lþ39ltrllzådón lermsds/lrnktsd complclld€d Hoûoll'rli8fl8 (ucHl'
Cælå/Elrndâ'
Rrl¡ô rdâulr¡dôôâa ¿rìñtrblÉr¡dôulaklôna3 PVf IVA '
% EFG r.touißlc¡ón d¡rêctâ'
Côrtâ mâdiô mbnb hôarbnâ crÐdñidìiô ñiñæ"

VERTABIAPOR
HOSPÍTAT

ñËtE

a---Ã@_

6.00% l
-E--------l

0.00%

Cô31Ò hôsô¡lâl¡zâalórì lârrñåai¡/lJñ¡.trd Cdnôlâ¡.td Hôsritelåriå (LJCHl 31.258
8A 87%C6lê/Est¡ræ¡a

R.âtb ¡dôuii¡clônei côaìteblm/a{lo PVLivâ 37.5096 18^87%
9A FFG rt¡rri¡ir*ln ¿llrm-tr t125fi t6 67

ilt¡ttrÈtEw

lrcHt Ã.ß%
,,L IVA 40.(x)%
cß ¡10.0096
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