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1. PRESENTACION

Tengo el gusto de presentar la Memoria del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea (SNS-0)
en la que se recogen los principales logros y actuaciones durante 2017. Un ano en el que por
primera vez en su historia se han superado los mil millones de euros de presupuesto, lo que
demuestra la firme decisidn del Gobierno de Navarra de ofrecer a nuestra sociedad los mejores
niveles posibles de bienestar y de calidad de vida.

Un apoyo que va indisolublemente unido al compromiso de gestionar con el mayor grado de
eficiencia los recursos publicos que la ciudadania pone en nuestras manos para ofrecer ser-
vicios de calidad basados en la mejora continua.

En (a actual coyuntura social y econémica cobran especial valor los principios de responsa-
bilidad y de rigor en la gestidn, que nos han permitido cumplir el presupuesto sin generar dé-
ficit. Y en sequndo lugar, han servido no solo para hacer mas de lo mismo, sino para impulsar
de manera decidida la imprescindible transformacin de nuestro sistema sanitario, para que
sea capaz de responder a las crecientes demandas y necesidades de la ciudadania, y de poder
hacerlo de forma efectiva y sostenible.

Antes de destacar algunos hitos de especial relevancia en la gestion de 2017 deseo reconocer
expresamente el compromiso e implicacion de profesionales y equipos en favor del proyecto
de una sanidad pdblica en continua mejora.

El ano 2017 ha sido singular en varios aspectos, entre otros la finalizacion del despliegue de
a estrategia de crénicos al 100% de las zonas hasicas de salud en cinco perfiles de patologias.
Esta forma de asistencia, basada en atencidn primaria pero con una visidn de asistencia in-
tegrada, establece planes terapéuticos individualizados que mejoran la respuesta a las nece-
sidades clinicas, de cuidados y sociales. En la linea de integracion de la asistencia se han
puesto en marcha 16 grupos técnicos de trabajo en diversas patologias, para incorporar ac-
ciones de coordinacion entre profesionales que aporten una mayor efectividad, sequridad y
capacidad de resolver. Asi mismo se han realizado importantes avances en seguridad clinica,
especialmente en la prevencién de la infeccidn nosocomial, el uso seguro del medicamento
0 la sequridad en quiréfanos.

Hemos podido incorporar nuevos servicios, como los cuidados intensivos en Tudela, (a tele-
dermatologia y la ecografia en atencidn primaria, o el equipo de primeros episodios y el des-
pliegue del modelo de Atencidn Infanto Juvenil de salud mental en la Areas de Salud de Tudela
y Estella. También se han internalizado diversas prestaciones y se ha recuperado la gestidn
plblica de las cocinas del CHN para mejorar la calidad de la alimentacion como elemento
esencial de apoyo en la recuperacion terapéutica.

La disponibilidad econémica nos ha permitido la apertura del Hospital de dia de onco-hema-
tologia y las Urgencias pedidtricas en el Hospital de Tudela, la puesta en marcha de ocho nue-
vos quirdfanos, la reforma de la 4° planta infantil, Cirugia Mayor Ambulatoria y nueva URPA

en el CHN y la renovacidn de equipos tecnoldgicos en los centros, entre otras acciones. Asi
mismo, generamos recursos mediante una mayor eficiencia, con medidas como los acuerdos
marco para la adquisicion de medicamentos, la farmacia sociosanitaria o el importante au-
mento de las compras centralizadas.

Hemos contribuido a reducir en lo posible as desigualdades en salud, adoptando medidas
como las ayudas al copago farmacéutico para rentas inferiores a 18.000 euros, primera ini-
ciativa de estas caracteristicas en el Estado que beneficia directamente tanto a personas ac-
tivas como a pensionistas. Sequimos apostando por la prevencidn y promocion de la salud,
destacando la financiacidn de farmacos de ayuda para dejar de fumar o la puesta en marcha
de la estrategia de envejecimiento activo y saludable. En el dmbito sociosanitario se han in-
corporado mejoras en la atencion sanitaria en residencias, avanzando en estrategias de se-
guridad, dando acceso a la Historia Clinica Electrdnica por parte de los centros residenciales
y pilotando el cribado de valoracidn sociosanitaria.

También sequimos avanzando en otros ambitos, como el desarrollo de la Carpeta Personal de
Salud y la promacidn de la utilizacién de nuevas tecnologias y canales de comunicacion en la
relacion y en el acceso de la ciudania y pacientes a los servicios sanitarios, las convocatorias
anuales de OPE para mejorar la estabilidad en el empleo, o el compromiso con la excelencia
mediante el Modelo de Gestion Avanzada que han adquirido las seis organizaciones del SNS-0.
Para el desarrollo de estas acciones especialmente relevantes se han sequido las lineas es-
tratégicas establecidas al inicio de a presente legislatura, que se han descrito de una forma
nueva en el documento “Osasunbidea: Caminando por la Salud".

Las metas y actuaciones que recoge esta nueva estrategia para el periodo 2015-2020 estan
orientadas a alcanzar de manera simultanea objetivos como mejorar la salud de la poblacidn,
los cuidados y experiencia de pacientes, la eficiencia, y la implicacion y satisfaccion de profe-
sionales. Su clara apuesta por la innovacién y transformacidn del sistema ha recibido el recono-
cimiento e interés de organizaciones nacionales e internacionales, y sin duda supone una valiosa
guia para orientar nuestros esfuerzos en los préximos anos. Queda mucho camino por recarrer,
resistencias complejas de vencer y muchos retos dificiles por delante, pero el camino es claro y
la decisidn firme de avanzar hacia ese deseable y necesario horizonte de un futuro mejor.

El reconocimiento del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea como la mejor sanidad estatal,
por sequndo afo consecutivo, representa a la vez un motivo de orgullo y un desafio apasionante
en nuestra determinacion de mejorar la salud del conjunto de la poblacion navarra.

Gracias por ello a todas las personas que lo hacen posible dia a dia.

Oscar Moracho del Rio
Director Gerente del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea
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2.1 DISTRIBUCION DE INFRAESTRUCTURAS Y POBLACION TIS POR AREAS DE SALUD 2017

AREA DE SALUD DE PAMPLONA
Poblacion TIS 478.286

- Complejo Hospitalario de Navarra, en Pamplona.

- 9 Centros de Atencidn a la salud sexual y reproductiva
y & subunidades.

+ 9 Centros de Salud Mental.

« Incluye 41 Zonas Basicas de Salud.

AREA DE SALUD DE ESTELLA

Hospital Garcia Orcoyen, en Estella.

1 Centro de Atencion a la salud sexual y reproductiva
y 2 subunidades.

1 Centro de Salud Mental.

Incluye 8 Zonas Basicas de Salud.

AREA DE SALUD DE TUDELA
Poblacion TIS 93.244

- Hospital Reina Soffa, en Tudela.
« 1 Centro de Atencidn a la salud sexual y reproductiva.
+ 1 Centro de Salud Mental.

« Incluye 7 Zonas Basicas de Salud.
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2.2 POBLACION NAVARRA

1aBLA 2.1 | POBLACIGN DE NAVARRA A 1 DE ENERO DE 2017 GRAFICO 2.1 | POBLACION DE NAVARRA A 1 DE ENERO DE 2017 = i
CIFRAS ABSOLUTAS PORCENTAJE/S TOTAL 100 0 més 37 | 218
TOTAL HOMBRES MUJERES HOMBRES  MUJERES 95299 aiios %9 |13

TOTAL 643.234 318.671 324563 49,54 50,46 902 % afos 1793 ) I ¢ 565
0% 31.55] 16.140 15411 251 240 85 2 B9 aios 4967 1] I 575
59 35.045 16.136 17.109 281 2,66 80 B4 aiios T BN
10-14 33.940 17321 16,619 269 258 75479 aios 221 D] B 55
15-19 32.195 16.434 15.761 255 245 70 74 aios 1381 ] ] 15115
20-24 31.308 15.930 15.378 248 239 652 69 afios 16139 L ] 16919
25-29 32.4b4 16.355 16.089 254 2,50 60 b4 aiios 16.226 [0 ] 15 387
30-34 38.576 19.531 19.045 3,04 296 55259 aiios 21,60 [ R 21362
35-39 49.963 25403 24560 395 382 50 5% aiios 2641 [ N 23813
40-b4 54.216 27.906 26.310 434 4,09 45ak9anos | 26500 L | 21937
6549 51437 26,500 26937 (12 3,88 40 a ki afos | 27.906 | ] 25310
5054 18277 2hlh 23813 300 370 35a%9aios | 25403 S| N 21560
5559 43,006 o 21362 3,36 33 302 34 afos 19.531 | ] 15,045
60-64 36.613 16.226 18.387 289 286 23229 afos 16.355 [ ] 16,089
65-69 33.058 16.139 16919 251 263 20 2 afios 15,930 EE I 1 378
074 28926 13811 15,115 215 295 15219 ais 16434 S I 15761
7579 20586 9241 11,345 m 176 102 14 afos 17,31 S I 16419
8064 20102 .98 11718 130 182 539 afos 16135 SO —] 1719
85-89 13.726 1,967 8.759 077 136 Oa/ianos 16:140 | ] 15411
9095 6.358 1793 1,565 0,28 071
95-99 1502 359 1163 0,06 0,18
100y més 255 37 218 0,01 0,03

Fuente: Padron de habitantes. Revision a 1 de enero de 2017.

Instituto Nacional de Estadistica.
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2.3 TARJETA INDIVIDUAL SANITARIA

Las acciones mas destacadas son:

« Durante el ano 2017 se han desarrollado los trabajos de estabilizacién del mddulo de Clientes en la nueva
herramienta tecnoldgica que soporta la Base de Datos Sanitaria, LAKORA. Se ha creado un médulo que
permite recibir toda la mensajeria que diariamente envia el Sistema Nacional de Salud asi como realizar
la consulta de los datos que para cada persona constan en [a base del Sistema Nacional de Salud. Se
han integrado dentro de LAKORA todos los informes de explotacidn de datos que se ejecutaban desde
aplicativos externos.

- Integracion en la Base de Datos Sanitaria de las personas Mutualistas de Muface que han optado por
recibir (a asistencia sanitaria a través de entidades privadas, asignandoles CIPNA, Cddigo de Identificacidn
Personal de Navarra y registrando sus datos en la base del Sistema Nacional de Salud.

- Creacidn en Base de Datos Sanitaria de un nuevo Grupo Asistencial que permite gestionar la facturacidn
de las asistencias prestadas por el SNS-0 a las personas internas en el Centro Penitenciario de Pam-
plona.

« Incorporacion diaria en la Base de Datos Sanitaria de las notificaciones recibidas a través de la mensajeria
con el Sistema Nacional de Salud: Bajas por defuncidn o pérdida del derecho a la asistencia sanitaria pu-
blica, traslados de personas con tarjeta sanitaria de Navarra a otras Comunidades Autdnomas, modifica-
ciones en la via de aseguramiento comunicadas por el INSS, actualizacién del Cadigo de Aportacidn
Farmacéutica comunicado por el INSS como consecuencia de las prestaciones reconocidas a los ciuda-
danos (jubilacidn, viudedad, orfandad) u otras.

« Actualizacién masiva de caracter anual, del Cddigo de Aportacién Farmacéutica y topes méximos de apor-
tacion, a todas las personas cuya via de aseguramiento sea a través de Sequridad Social, como conse-
cuencia de la consolidacidn de los datos de IRPF.

« Cruce anual de la Base de Datos Sanitaria con el Padrdn de habitantes y asignacion de cddigo de empa-
dronamiento en cada persona. Tratamiento manual de todos los casos en los que la persona tenga emitida
tarjeta sanitaria de Navarra y no figure en el padrdn de habitantes.

MEJORA DE LA COMUNICACION CON LA BASE DE DATOS DE ATENCION ESPECIALIZADA

Se han mejorado las comunicaciones de BDS/Atenea con HIS/Leire, para que todas las madificaciones de
datos personales y domiciliarios que se registran en la Base de datos sanitaria se propaguen a la base de
datos de Atencidn Especializada.

MEJORA DE LA COMUNICACION CON EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

« Asignacidn del Cddigo de Identificacion Personal del Sistema Nacional de Salud a los mutualistas de Mu-
face con asistencia sanitaria a través de entidades privadas que han sido registrados en la Base de Datos
Sanitaria.

« Procedimiento para detectar posibles errores de identificacion de pacientes con tarjeta sanitaria de otras
Comunidades atendidos en los centros del SNS-0. Envio al Sistema Nacional de Salud de un fichero men-
sual con los datos de estas personas para verificar que el cddigo de identificacion del Sistema Nacional
de Salud integrado en el registro del paciente es el correcto. Tiene como finalidad evitar que se incluyan
en la historia clinica digital de un paciente informes correspondientes a otra persona.

COMUNICACION E INFORMACION CON LA CIUDADANIA

» Creacidn en Base de Datos Sanitaria de un nuevo valor que recoge el idioma en el que el ciudadano desea
ser atendido verbalmente.

« Para dar respuesta a las solicitudes de cambio de idioma formuladas por los ciudadanos se crea la Tarjeta
Sanitaria bilingie. El anverso de la tarjeta tiene dos modalidades castellano/bilingtie y el reverso tres
modalidades castellano/bilingiie/euskera.

« Se crea un procedimiento para la emision de un duplicado de la tarjeta sanitaria de sus hijos a los padres
separados o divorciados con hijos menores no emancipados y cuya patria potestad sea compartida.
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TABLA 2.2| DISTRIBUCIGN DE LA POBLACIGN TIS CON MEDICOS DE FAMILIA O PEDIATRA ASIGNADO, POR TRAMOS DE EDAD. (31/12/2017) < MEMORIA 2017 5
AREA PAMPLONA AREA TUDELA AREA ESTELLA TOTAL NAVARRA 71 BUSQUEDA
EDAD HOMBRE  MUJER  TOTAL HOMBRE  MUJER  TOTAL HOMBRE  MUJER  TOTAL HOMBRE  MUJER TOTAL - .
0-2 afios 6728 6510 13238 1433 1337 2770 787 79 152 8.948 8586 17.5% »1 IMPRESION
36 afos 10500 10065 2054 2078 1861 3939 1178 7030 2148 136% 1293 2631 21 iNDICE
714 anos NT9 068 62367 1269 1045 8374 245 2285 74 Witk 26978 5542 .
T5-4 afos o0l 8754 176145 7393 16692 3k085 0656 9933 20509 6650 116169 230819 »1 INICIO
15-50 anos B33 Va6 75579 7467 6016 16383 W07 1308 9.009 50401 48570 %8971 .
55-64 anos 083 29953 5903 5037 5660 11401 W75 3986 8259 0490 39.606 79.09 CAPITULO 2
§5-74 anos 2% 361 kAT 1208 140 B.668 1302 37 647 0686 31953 51639 SOBLACION DE
<75 afos 7812 26867 4679 3763 5771 2484 3050 4428 7478 W6 37006 51641 NAVARRA
TOTAL 235012 243276 478.286 46583 46661 9324k 30365 29879 60.224 31940 319816 631.754 DISTRIBUCIGN TIS E
Fuente: Base de datos Sanitaria del S.N.S-0. |NFRAESTRUCTU RAS
* Poblacidn con facultativo de A.P. Asignado.
2.1 DISTRIBUCION DE
|NFRAES'|:RUETURASIY
POBLACION TIS POR AREAS DE
. , , SALUD 2017
GRAFICO 2.2 | PORCENTAJE DE VARIACION DE LA POBLACIGN POR GRUPOS DE EDAD 2010-2017 ,
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TABLA 2.3 | DISTRIBUCION DE LA POBLACIGN CON DERECHO A LA ASISTENCIA SANITARIA PUBLICA POR COLECTIVOS DE DERECHO (2014-2017)

< MEMORIA_2017 »

2016 POR SEX0 2017 POR SEX0

COLECTIVOS DE DERECHO 2014 2015 HOMBRE MUJER TOTAL 2016 HOMBRE MUJER TOTAL 2017
Sequridad Social y Sistema Nacional de Salud (suma 1y 2) 599.576 604.683 299.056 312.258 611.314 304.066 309.502 613.568
Mutuas de Funcionarios: MUFACE, MUGEJU, ISFAS 8.339 8.116 3.292 4761 8.053 3.263 4.808 8.071
Funcionarios Gobierno de Navarra: Uso especial con atencién primaria piblica 4469 np

Funcionarios Gobierno de Navarra: Uso especial sin atencion primaria pdblica* 2.577 np

Religiosas de Clausura 99 83 79 79 60 60
Ley Foral 8/2013 Universalizacion Asistencia Sanitaria Comunidad Foral 2.006 2.745 1.753 2.462 4.215 2.337 3.343 5.680
Concierto Universidad de Navarra* 7.035 7.133 np np

IMQ Concertado 4.386 4.278 2.306 2.034 4.340 2.274 2.101 4375
TOTAL 628.487 627.038 306.407 321.594 628.001 311.940 319.814 631.754

Fuente: Base de Datos Sanitaria del S.N.S-0.
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3.1 ESTRATEGIA “OSASUNBIDEA: CAMINANDO POR LA SALUD”
(2015-2020)

La estrategia del sistema de salud navarro es una preocupacion constante y un proceso continuo, ya que
la orientacion adecuada de los esfuerzos es la clave inicial para el éxito de cualquier proyecto complejo.
El desarrollo de la actual estrategia se inicid en 2015 con la identificacion por parte del equipo directivo de
diferentes planes y proyectos que ya se estuvieran realizando con éxito o bien se considerase prioritario
comenzar. Si bien inicialmente se puso el énfasis en el conocimiento y abordaje de los problemas identifi-
cados como més urgentes (mejora del acceso y los tiempos de espera, descapitalizacion tecnoldgica) y en
la dotacidn de la estructura necesaria para desarrollar la tarea, en todo este tiempo la elaboracidn de la
estrategia ha sido un proceso ordenado y participativo desarrollado principalmente en dos fases.

1° FASE DEL PROCESO METODOLOGICO:
LA PARTICIPACION

En un primer momento se articuld la reflexidn estratégica mediante la metodologia del Cuadro de Mando
Integral (CMI). Consiste en una herramienta integradora y Gtil para conjugar las diferentes visiones y di-
mensiones de la organizacidn, asi como para realizar una reflexién compartida sobre la implantacidn es-
tratégica, su desarrollo y la coherencia con los procesos de la organizacidn y sus resultados. Se desarrollé
con el doble objetivo de priorizar las intervenciones clave y de poder realizar un sequimiento exhaustivo
del grado de cumplimiento de su implementacidn, mostrando su utilidad y la capacidad de dirigir de forma
adecuada la trayectoria del SNS-Osasunbidea.

Para su realizacidn, se llevaron a cabo sesiones presenciales y ejercicios de priorizacion en noviembre de
2015 por parte de 22 directivos del SNS-Osasunbidea y del Departamento de Salud. Tras la identificacion
de los planes y proyectos necesarios para desarrollar cada una de las dimensiones identificadas, se realizé
un ejercicio participativo de priorizacién con 28 centros de Atencion Primaria, el Consejo Navarro de Salud,
las Juntas Técnico Asistenciales de los cinco centros, la Asociacion de Consumidares y los Colegios profe-
sionales de Médicos, Enfermeria, Psicélogos, Farmacéuticos y Trabajadores Sociales. Este ejercicio de par-
ticipacion dio como resultado la priorizacion de las 12 lineas de actuacién que constituyen el elemento
central de la estrategia actual: “Caminando por la Salud’, y han permitido poner en marcha los primeros
Contratos Programa con los centros en 2016 y 2017, como ayuda para vehiculizar su desarrollo e imple-
mentacion.

2° FASE DEL PROCESO METODOLOGICO:
LA REFLEXION Y LA REVISIGN INTERNACIONAL

Sobre esta base, y tras un periodo de maduracién y a puesta en marcha de los planes y proyectos consi-
derados como mds necesarios, se ha llevado a cabo un sequndo proceso de reflexién con el objetivo de
buscar una vision y un relato para las lineas que habian sido priorizadas. Este ejercicio se ha realizado
entre noviembre de 2016 y marzo de 2017 con la participacidn de 29 directivos y agentes del sector.

Para su desarrollo se han analizado las tendencias que en materia de planificacion estratégica estan
llevando a cabo diferentes sistemas de salud de referencia. Asi mismo, se ha hecho un especial esfuerzo

en poder establecer una narrativa mas comprensible para la ciudadania y los grupos de interés, ya que la
adhesidn al proyecto de todos los agentes es de suma importancia para el éxito del mismo. Durante este
proceso se llegd a la conviceidn de que el haber realizado un proceso minucioso a nivel operativo previo
habia constituido una base sdlida y adecuadamente enfocada, si bien su ordenacidn en torno a las cuatro
metas identificadas y la contribucion de las 12 lineas priorizadas a cada una de ellas mejora su comprensidn
y permiten focalizar los esfuerzos en torno a la necesaria transformacion del sistema.

La Estrategia "Caminado por la Salud” permite hoy tener una agenda de trabajo que combina el sequimiento
exhaustivo de todas las intervenciones y proyectos y a priorizacién especifica de las 12 lineas para impulsar
el cambio.

Es importante remarcar el cardcter participativo y de cohesion de las personas participantes en el proyecto,
cuya implicacién y maduracién permiten disponer hoy del documento actual.

La Estrategia del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea (SNS-0) se ha plasmado en dos documentos que
se han publicado en 2017

1. DOCUMENTO BASE (2015-2020). Dirigido a la poblacidn en general.

2. METAS Y ACTUACIONES (2015-2020). Mas dirigido a los profesionales sanitarios.

Ambos documentos se presentaron y se difundieron a los profesionales de los distintos dmbitos del SNS-
0 en distintas sesiones, tanto en los servicios centrales como en los centros periféricos.

También ambos documentos estan disponibles en formato digital en la pagina web del Departamento de
Salud del Gobierno de Navarra en:
https://www.navarra.es/home_es/Temas/Portal+de-+la+Salud/Ciudadania/Nuevo+Modelo+asistencial/Caminando/

El documento hase (2015-2020) incluye:

« ;Qué diagndstico presenta la Sanidad Navarra hoy?

« Los principios generales para iniciar la transformacion del Sistema de Salud Navarro.
« Elementos clave de su definicion y metas finales de la estrategia.

« Principales intervenciones de la estrategia.

« Proximos pasos: implementacidn y actualizacidn de la estrategia.

« Anexo 1: Relato estratégico.

« Anexo 2: Documentos guia para el desarrollo de la estrategia

Metas y actuaciones (2015-2020) incluye:

- Metodologia utilizada para la elaboracion de la estrategia.

- Detalle de las 12 intervenciones priorizadas en la estrategia.

» Descripcion y priorizacion de las lineas complementarias de la estrategia.
« Anexo 1: Planes y proyectos.

« Anexo 2: Indicadores/metas.

« Anexo 3: Acuerdo programatico.
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3.2 ESTRUCTURA ORGANICA

Enelano 2017, tercer ano de legislatura del nuevo Gabierno de Navarra, el Servicio Navarro de Salud tiene
practicamente consolidada la estructura de sus drganos centrales y periféricos gracias a las disposiciones
publicadas a lo largo del ano 2016.

No obstante, en 2017 se publica una disposicién, Orden Foral 389/2017, de 24 de abril, por la que se establece
a estructura organica de la Direccion de Cuidados Sanitarios del Complejo Hospitalario de Navarra. Esta
importante disposicion establece y ordena las Subdirecciones, las Areas y las Unidades de Cuidados de
este centro hospitalario.

3.3 ORGANIGRAMA

Presentamos a continuacidn el organigrama del SNS-0, recogido en el Decreto Foral 171/2015, de 3 de sep-
tiembre, con los nombres de los responsables de los dmbitos centrales y periféricos al inicio del afo 2017.

Alo largo del afo 2017 se producen cuatro importantes cambios de personas con alta responsabilidad en
el SNS-0, dos titulares de drganos centrales y dos titulares de drganos periféricos.

- En marzo de 2017 se nombra nuevo Director de Asistencia Sanitaria al Paciente a Alfredo Martinez Larrea,
quien releva a Manuel Carpintero Navarro.

- En marzo de 2017 se nombra nueva Gerente de Salud Mental a M® Begona Flamarique Chocarro, quien
releva a Alfredo Martinez Larrea.

- En mayo de 2017 se nombra nuevo Jefe de Servicio de Régimen Juridico a Ignacio Iriarte Aristu, quien
releva a Javier Martinez Eslava.

- Enoctubre de 2017 se nombra nueva Gerente de Atencidn Primaria a Santos Indurdin Orduna, quien releva
a Javier Diez Espina.

SERVICIO NAVARRO DE SALUD - DIRECCIGN GERENCIA

(GSCAR MORACHO DEL Ri0

JER 21—

\ GRGANOS PERIFERICOS

Direccidn de Asistencia Sanitaria al Paciente
Manuel Carpintero Navarro

Servicio de Régimen Juridico
Javier Martinez Eslava

Gerencia del Area de Salud de Estella
M? Luisa Hermoso de Mendoza Merino

Gerencia de Atencion Primaria
Javier Diez Espino

Servicio de Sistemas de Informacidn Sanitaria
Javier Turumbay Ranz

Direccion de Profgsiunales
Esteban Ruiz Alvarez

Gerencia de Salud Mental
Alfredo Martinez Larrea

Gerencia del Complejo Hospitalario de Navarra
Antonio Merina Diaz de Cerio

Direccidn de Gestién Econdmica y Servicios Generales
M? Luisa Garcia Mayayo

Gerencia del Area de Salud de Tudela
José Ramdn Mora Martinez
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DIRECCION DE ASISTENCIA SANITARIA AL PACIENTE

Direccion de Asistencia Sanitaria al Paciente
Manuel Carpintero Navarro

Subdireccion de Asistencia Sanitaria Integrada
Javier Apezteguia Urroz

Sevicio de Atencion a Ciudadanos y Pacientes
Isabel Ansa Erice

Sevicio de Gestion Clinica y Evaluacion Asistencial
Ana Galindez Zubirfa

Sevicio de Efectividad y Seguridad Asistencial
Cristina Ibarrola Guillén

Sevicio de Gestidn de Prestaciones y Conciertos
Javier Carnicero Giménez de Azcdrate

DIRECCION DE PROFESIONALES

Subdireccion de Farmacia
Antonio Lopez Andrés

Sevicio de Gestion de la Prestacidn Farmacéutica
Cristina Agudo Pascual

Direccion de Profpsionales
Esteban Ruiz Alvarez

Subdireccion de Personal y Relaciones Laborales
Esther Eraso Goni

Servicio de Desarrollo Profesional y Participacin
Ana Isabel Salcedo Conddn

Servicio de Gestion de la Contratacion, Ingreso y Provision
Maria José Diaz Zalduendo

Servicio de Procesos y Evaluacion Personal

Eva Tellechea Lavin

Servicio de Retribuciones y Prestaciones

Goretti Yubero Zabalza

Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales
Jorge Pascual Del Rio

CAPIiTULO 3

3.3 ORGANIGRAMA Af0 2017

16


www.salud.navarra.es

DIRECCION DE GESTION ECONOMICA Y SERVICIOS GENERALES

Direccion de Gestion Econdmica y Servicios Generales

M? Luisa Garcia Mayayo
Subdireccion de Aprovisionamiento, Infraestructuras y Servicios Generales Servicio de Presupuestos y Contabilidad Servicio de Control y Andlisis del Coste
Juan Jests Guitarte Goni M? Dolores Montes Garcia Uxua Berruezo Amatriain

CAPIiTULO 3

Servicio de Aprovisionamiento y Servicios Generales

Ignacia Redrado Larana

Servicio de Infraestructuras

M? Carmen De Andrés Vierge

GERENCIA DE ATENCION PRIMARIA .
3.3 ORGANIGRAMA AfO 2017

Gerencia de Atencion Primaria
Javier Diez Espino

Subdireccion de Atencion Primaria y Continuidad Asistencial Navarra Norte Servicio de Apoyo a la Gestidn Clinica y Continuidad Asistencial
Borja Azaola Estévez M? Angeles Nuin Villanueva

Subdireccion de Atencion Primaria y Continuidad Asistencial Navarra Este Servicio de Profesionales de Atencion Primaria

M? del Mar Malan Musgo Jose Luis Moreno Ochoa
Servicio de Urgencias Extrahospitalarias Servicio de Gestion Econdmica y Servicios Generales de Atencidn Primaria
Luis Otermin Fagoaga Jess Barace Egana
Servicio de Cuidados Asistenciales y Atencién Domiciliaria

Ana Granado Hualde
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GERENCIA DEL COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA

Gerencia del Complejo Hospitalario de Navarra
Antonio Merino Diaz de Cerio

Servicio de Gestion, Informacion
y Evaluacion
Inmaculada Gimena Ramos

Servicio de Admisidn y
Atencion al Ciudadano
Jose Ignacio Erro Jadregui

Direccion Asistencial del Complejo
Hospitalario de Navarra
Jests Berjdn Reyero

Direccion de Cuidados Sanitarios del
Complejo Hospitalario de Navarra
M? Teresa Soria Sarnago

Direccion de Profesionales del
Complejo Hospitalario de Navarra
Laura San Martin Sanchez de Muniain

Direccion de Gestion Econdmica y Ser-
vicios Generales CHN

Milagros Larrayoz Dutrey

Subdireccidn Asistencial de Procesos
Ambulatorios y Diagnéstico
Manuel Montesino Semper

Subdireccidn Asistencial de
Procesos Quirdrgicos
Jon Ariceta Iraola

Subdireccion de Cuidados Ambulatorios y
Apoyo al Diagndstico
Elena Antonanzas Baztan

Servicio de Personal y Relaciones
Laborales CHN
Blanca Aranzueque Jiménez

Servicio de Administracidn y Servicios
Generales CHN
Enrigue Echavarren Zozaya

Subdireccion Asitencial de Procesos
de Hospitalizacion y Urgentes
Tomas Belzunegui Otano

Subdireccion de Cuidados de Procesos
Quirdrgicos y Recursos Materiales
Concepcidn Moreno Sousa

Banco de Sangre y Tejidos
de Navarra
José Antonio Garcia Erce

Subdireccion de Cuidados de
Hospitalizacion y Urgentes
Marta Ancin Pagoto

Servicio de Apoyo a la Gestidn Clinica
y Continuidad Asistencial
Isabel Rodrigo Rincén
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GERENCIA DEL AREA DE SALUD DE TUDELA

Gerencia del Area de Salud de Tudela
José Ramdn Mora Martinez

Direccion Asistencial del
Area de Salud de Tudela
Olga Sanz Asin

Servicio de Atencidn Primaria y Continuidad
Asistencial Area Salud Tudela
Ana Carmen Jaso Lopez

Servicio de Cuidados Asistenciales
Airea Salud Tudela
Montserrat Torres Berdonces

Servicio de Profesionales del
Airea Salud Tudela
Ana Beamonte Aréjula

Servicio de Gestion Econdmica y
Servicios Generales Area Salud Tudela
Luis Pérez Puyo

GERENCIA DEL AREA DE SALUD DE ESTELLA

Gerencia del Area de Salud de Estella
M? Luisa Hermoso de Mendoza Merino

Direccidn Asistencial del
Area de Salud de Estella
M? Luisa Hermoso de Mendoza Merino

Servicio de Atencion Primaria y
Continuidad Asistencial Area Salud Estella
Nancy Gonzalo Herrera

Servicio de Cuidados Asistenciales
Area Salud Estella
Emilia Esandi Alvarez

Servicio de Profesionales del
Area Salud Estella
Gabriel Izpura Liberal

Servicio de Gestion Econdmica y
Servicios Generales Area Salud Estella
Luis Sagasti Sainz

GERENCIA DE SALUD MENTAL

Gerencia de Salud Mental
Alfredo Martinez Larrea

Servicio del Area de Hospitalizacidn
Victor Peralta Martin

Servicio de Atencion Comunitaria y
Centros de Salud
Sara Chivite Lasheras

Servicio del Area de Recursos Intermedios
German Jusué Erro

Servicio de Cuidados Asistenciales
de Salud Mental
Begona Flamarique Chocarro

Servicio de Gestion Econdmica y
de Profesionales de Salud Mental
Enrique Amdztegui Hermoso de Mendoza
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4.1 CONTRATOS DE GESTION ANO 2017

La Gerencia del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea establecié en 2017 un contrato de gestion con cada
una de las direcciones asistenciales en el que se comprometen a desempenar sus funciones de gestion,
atencion y prestacion de servicios durante el ao 2017 y a garantizar un sistema sanitario sostenible y de
calidad que dé respuesta a las necesidades de la poblacidn.

El contrato se evalda por los resultados finales de una serie de indicadores estructurados a partir de los
objetivos de la organizacion: Mejora de la Salud de la Poblacidn, Sostenibilidad e Innovacion y Mejora Con-
tinua, incidiendo de manera especial en las dimensiones priorizadas por su relevancia y/o por su situacion
de partida o por su relacion con las estrategias del plan de salud priorizadas.

Estos son los resultados obtenidos por las 5 direcciones asistenciales en cada dimension y en el global:

DIMENSION PESO A B c D E

Accesibilidad 225  38% 37% 49% 66% 25%
Calidad Técnica 400 59% 53% 50% 54% 75%
Eficiencia en Recursos Clinicos 125 67% 54% 82% 87% 62%
Control de Gasto 2000 70%  100% 70% 100% 100%
Implicacidn y desarrollo profesional 50 100%  100% 100% 85% 100%
GLOBAL 1000 60% 61% 60% 12% 70%

La ACCESIBILIDAD en Atencién Primaria se mantiene en buena situacion. En Salud Mental hay que destacar
que el 100% de las solicitudes en espera tienen cita asignada. En Atencion Especializada, a pesar del in-
cremento de la demanda, hay que destacar el descenso del 14% en el ndmero de solicitudes en lista de
espera de Consultas Externas y del 14,7% en la lista de espera Quirdrgicas. Esta mejoria todavia no se
refleja en todos los indicadores de accesibilidad del contrato. Las Exploraciones Complementarias han me-
jorado también su accesibilidad con un descenso del 21% del total de las solicitudes en espera, con des-
censo en todas excepto las mamografias y el TAC. En Urgencias han mejorado o se han mantenido los
tiempos de atencidn en los tres niveles de triaje monitorizados.

La ORIENTACION AL PACIENTE se ha podido medir gracias a las encuestas de satisfaccion, repetidas para
las 3 dreas de Atencion Primaria y los 3 centros de especializada. En Salud Mental no se han realizado este
ano. Los resultados muestran un incremento tanto de la satisfaccion global con el Hospital como con la
accesibilidad y la informacidn en Atencidn Especializada. La satisfaccidn con la accesibilidad en AE sigue
estando por debajo del 8 en los 3 centros hospitalarios. En AP la valoraci6n global en las 3 Areas de Salud
es muy buena y sigue mejorando en las dos dreas que ya estan por encima del 8,5. La valoracion de la sa-
tisfaccion con la accesibilidad al Centro de Salud ha descendido en las tres dreas y con la Agilidad y Pun-
tualidad en AP ha descendido en 2 dreas.

En CALIDAD TECNICA se observa una mejora importante de los indicadores a lo largo del afo 2017.
Aumenta el uso relativo de equivalentes terapéuticos tanto en AE como en AP aunque también aumenta el
uso relativo de nuevos medicamentos y, excepto en un centro hospitalario, el uso relativo de medicamentos
de baja eficiencia.

El esfuerzo organizativa realizado en Atencidn Primaria y en Atencidn Especializada para continuar la ex-
tension de la estrategia de cronicos, ha sido muy importante, permitiendo llegar a cubrir la extension para
los perfiles pluripatoldgico, demencia, insuficiencia cardiaca, esquizofrenia y diabetes al 100% de la po-
blacidn de las tres dreas. Los resultados de los distintos indicadores muestran que se sigue avanzando en
la buena direccidn.

En Seguridad continda el incremento en el nimero de notificaciones al SINASP, y son mds los indicadores
de sequridad disponibles tanto de Atencidn Primaria como de Atencidn Especializada y Salud Mental que
nos permiten monitorizar la buena direccidn de esta estrategia.

En atencidn Socio Sanitaria hay que destacar muy positivamente que el 75 % de los pacientes pluripato-
[6gicos severos y de pacientes con demencia tienen la valoracion funcional realizada.

En EFICIENCIA EN RECURSOS CLINICOS se sigue impulsando la hospitalizacidn a domicilio con cobertura al
100% de la poblacién y con incremento de esta modalidad de ingreso en las tres dreas de salud. La estancia
media en recursos intermedios de Salud Mental se mantiene en el objetivo y ha continuado creciendo la
actividad no presencial y la Cirugia Mayor Ambulatoria en toda la organizacién. Se continda impulsando
los autocuidados y (a actividad de Cirugfa Menar en Atencidn Primaria.

En CONTROL DE GASTO solo dos de las cinco direcciones no cumplen al 100% el objetivo, en los dos casos
por capitulo | con mds gasto que el presupuesto.

En cuanto a la IMPLICACION Y DESARROLLO PROFESIONAL hay que destacar la participacion activa de muchos
profesionales en los grupos de integracidn asistencial y en todos los grupos que trabajan en las distintas
estrategias del plan de Salud y el esfuerzo en formacidn realizado a lo largo de este afo. La repeticion de
las encuestas de satisfaccidn de los profesionales a principio del 2018 nos permitird contar con resultados
para el proximo contrato.

4.2 ASISTENCIA SANITARIA INTEGRADA
ESTRATEGIA DE CRONICOS

En mayo de 2017 finaliza el despliegue de la estrategia al 100% de Zonas Basicas de Salud de Navarra en
los perfiles pluripatoldgico, insuficiencia cardiaca, demencia, diabetes y fibromialgia.

Finaliza la propuesta de implementacidn del perfil EPOC, cuya implantacién se inicia en el primer trimestre
de 2018.

Los procesos que se integran en la estrategia de crénicos se adaptan al modelo definido en Navarra cuya
base es Atencidn Primaria pero con una visidn de asistencia integrada. Parten de la estratificacion y se da
importancia a la valoracién global del paciente y a un plan terapéutico individualizado desde la triple pers-
pectiva de respuesta a as necesidades clinicas, de cuidados y sociales.

Se ha continuado el desarrollo de cuadros de mando y sistemas de informacidn del SNS-0, destacando la
implantacion de valoracidn global ANDIA en los dos niveles asistenciales, que posibilita la visualizacion y
edicién desde cualquier ambito del SNS-0 de la valoracidn global, activacién de circuitos, objetivos y pauta
de descompensacidn de forma integrada.

<
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Alo largo de 2017 se ha venido trabajando en grupos técnicos relacionados con la estrategia de crdnicos:
grupo de cuidados, esclerosis mdltiple, ELA y otras enfermedades neurodegenerativas, comité de demencia,
comité de diabetes, asma en adultos, nino crénico complejo, grupo de sistemas de informacidn de cronicos,
DGP ANDIA y grupos de seguimiento en los diferentes perfiles en las tres Areas de Salud.

Se ha realizado la evaluacion a los dos afos de implantacidn en el perfil pluripatoldgico, en las Zonas

Bésicas de Salud de San Juan, Tafalla, Ultzama, Estella y Tudela Oeste, que suponen el 11% de la poblacidn,

realizando una evaluacion antes-después (12 meses antes y después de la incorporacidn a la estrategia)

en relacion con grupo control (3 controles por cada caso, del resto de Zonas Basicas de Salud de Navarra),
con los siguientes resultados:

« Cambio en la utilizacién de servicios sanitarios: Se incrementa la actividad no presencial y la domiciliaria
en Atencidn Primaria, asi como la hospitalizacién domiciliaria y la actividad en hospital de dia de crénicos.
Se reduce la actividad de consultas de Atencion Especializada.

« Disminuyen las urgencias hospitalarias y los ingresos urgentes.

« Los costes en el periodo POST se incrementan un 12% menos en el grupo intervencidn que en el control.

« Buena valoracion de experiencia de paciente, con mejor valoracién de continuidad asistencial tras alta
hospitalaria en grupo intervencidn y diferencias significativas respecto a controles.

- Buena valoracion de profesionales, definiendo como principales dreas de mejora en la evaluacidn cuali-
tativa, la comunicacion entre niveles asistenciales y el desarrollo de sistemas de informacidn.

INTEGRACION ASISTENCIAL

Alo largo de 2017 se ha trabajado en Grupos Técnicos de Trabajo de Integracion Asistencial en pruebas
complementarias, enfermedades musculoesqueléticas, neurologia, dermatologia, digestivo, alergologfa,
patologfa tiroidea, urologfa, cribado de fragilidad y prevencion de caidas, nutricion, enfermedades respira-
torias, nefrologia, nutricion, oftalmologfa, cirugia vascular.

Se ha trabajado en la implantacion de acciones del plan de mejora de capacidad funcional.

Los Grupos Técnicos de Trabajo de integracion asistencial valoran acciones de coordinacion entre profesio-
nales y mejoras en la asistencia sanitaria desde diferentes perspectivas: incremento de la capacidad reso-
lutiva de AP reduccion de derivaciones innecesarias a AE desde AP y desde otras especialidades de AE,
criterios de adecuacidn en la solicitud de pruebas complementarias, competencias avanzadas en enfermeria
de APy AE, gestion de procesos integrados, adecuacidn de criterios de derivacidn, gestién de altas con
pautas de seguimiento en AP, criterios de derivacidn preferente, procesos que requieran alta resolucidn o
garantias por proceso, procesos que puedan resolverse por Interconsulta No Presencial (INP) o por Consulta
No Presencial (CNP), criterios de utilizacion de INP entre profesionales de enfermeria, recomendaciones de
“no hacer”y criterios de uso racional de medicamentos que mejoren la seguridad de pacientes, adaptaciones
y mejoras en sistemas de informacion, evaluacion de resultados mediante la definicion de indicadores y
formacidn de profesionales, pacientes y cuidadores.

Documentos que se han finalizado en integracidn asistencial a lo largo de 2017:

« Recomendaciones con criterio de adecuacidn en la solicitud de pruebas complementarias en enfermedades
musculo esqueléticas en radiologia simple, telemetria, ecografia, TAC y RM. Formacion presencial en las
3 Areas de Salud y edicidn de videos formativos.

« Cribado de fragilidad y prevencidn de caidas. (Octubre 2017).

» Cribado de desnutricidn.

« Fisioterapia grupal en procesos de baja complejidad.

« Colaboracion en propuesta Técnica de Rehabilitacidn Domiciliaria.

+ Protocolo manejo rodilla. (Diciembre 2017).

« Protocolo manejo hombro. (Diciembre 2017).

« Sequimiento a pacientes con diagndstico de Epilepsia sin crisis en los dltimos 5 anos dese AP.

« Actualizacidn y manejo de cefaleas.

« Insuficiencia Venosa Crénica.

« Arteriopatia Periférica.

+ Criterios de adecuacidn solicitud de PSA.

Se ha realizado un piloto de estimulacidn cognitiva online y se ha implantado la rehabilitacion neuroldgica
intensiva. Se ha implantado la INP con incorporacion de imagen en dermatologia.

COORDINACION SOCIOSANITARIA

En coordinacién sociosanitaria se ha incorporado la visién de asistencia integrada y la gestidn por procesos
y se ha constituido un Grupo Técnico de Trabajo por procesos sociosanitarios. Se ha definido el proceso
"Altas hospitalarias complejas a personas menores de 65 anos” y el de “Convalecencia en hogar ZOE" y se
esta trabajando en otros procesos, como el “Abordaje global a personas con Trastorno Mental Grave (TMG)”
0 el proceso de “Atencion al cuidador”.

Alo largo de 2017 se ha trabajado en el seguimiento del modelo de mejora en la atencidn a personas con
dano cerebral infantil adquirido y sus familias y en el desarrollo de herramientas de valoracién sociosani-
taria.

Se ha ido avanzando en la implantacion de acciones del plan de mejora para la atencidn sanitaria a centros
residenciales con acciones dirigidas a mejorar la informacidn clinica, suministro de medicacion y material
sanitario, formacion e implementacidn de la estrategia de crénicos, presencia programada de profesionales
del Equipo de Atencidn Primaria en Centros Residenciales, identificacion de profesionales de referencia,
comunicacidn y participacion, espacio WEB, apoyos formativos, residuos sanitarios y estrategias de segu-
ridad.

Se ha continuado el trabajo de acceso a Historia Clinica Electrdnica (HCE) del SNS-0 por parte de los centros
residenciales.
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Se realiza valoracion individualizada de solicitudes de TMG, valoraciones de acceso a hogar ZOE y se participa
activamente en la valoracidn sociosanitaria de los perfiles incorporados a la Estrategia de Atencidn Integrada
a Pacientes Crénicos y Pluripatoldgicos.

SEGURIDAD DEL PACIENTE

En sequridad del paciente, se ha trabajado en diferentes grupos técnicos en las diferentes lineas de la Es-

trategia de seguridad:

« Prevencidn de infeccion nosocomial: PROA, cddigo Sepsis, Profilaxis PreQuirdrgica e Infeccidn Quirdrgica
Zero.

« Uso Seguro de Medicamento: SAPE, OBSERVA, Farho, LAMIA, revisiones sistematizadas de medicacidn en
polimedicados y conciliacién de la medicacidn al alta en el marca de la estrategia de crénicos.

« Seguridad en el Blogue Quirdrgico: Listado de Verificacién Quirdrgica, Protocalo de Riesgo Tromboembélico
y Hemorrdgico.

+ Cuidados: Caidas, Medidas de Sujecidn Fisicas y Farmacoldgicas.

« Prevencion dreas médicas y diagndstico: Formacion en RCP, normalizacion de los carros de PCR, histarial
dosimétrico en pacientes pedidtricos.

- Notificacidn de incidente: incremento de un 33% en 2017, aumento nimero de gestores y de profesionales
que han recibido formacion.

- Identificacidn inequivoca de pacientes: extension de pulseras a urgencias y hospital de dia, trabajo con
lahoratorios, identificacion de pacientes indocumentados.

« Plan de formacidn para cuando ocurre un evento adverso grave y plan de soporte institucional.

« Actividades de alfabetizacidn de pacientes.

4.3 FARMACIA

Con motivo de la publicacion del Decreto Foral 171/2015, de 3 de septiembre, por el que se aprueban los
Estatutos del SNS-0, el Servicio de Prestaciones Farmacéuticas dependiente hasta esa fecha de a Direccidn
de Atencidn Primaria, pasa a denominarse Servicio de Gestion de la Prestacidn Farmacéutica y pasa a de-
pender de la nueva Subdireccion de Farmacia y de la nueva Direccidn de Asistencia Sanitaria al Paciente.
Es la Subdireccidn de Farmacia, gracias a las funciones atribuidas en el mencionado Decreto Foral, quien
tiene que establecer una tnica politica de Uso Racional del medicamento y coordinar y ser garante de que
se lleva a cabo en toda la organizacion.

PRESTACION FARMACEUTICA

Durante el ano 2017 las lineas de trabajo relacionadas con a prestacidn farmacéutica, se han dirigido a contener

el crecimiento del gasto y a mejorar el uso racional de medicamentos. En este sentido los objetivas han sido:

« Monitorizar la introduccidén de medicamentos de reciente comercializacion que no suponen mejora tera-
péutica.

« Monitorizar el coste del control de la hipertensidn.

» Monitorizar el coste del control de la diabetes tipo 2.

» Monitorizar el uso de benzodiacepinas en pensionistas.

« Monitorizar el uso de los equivalentes terapéuticos de primera linea.

« Monitorizar la utilizacidn de farmacos de baja eficiencia en mayores de 65 afos.

Durante el ano 2017 se han mantenido las lineas de trabajo encaminadas a fomentar el uso racional del
medicamento destacando la edicién de 3 nimeros del “Boletin de Informacién Farmacoterapéutica’, 6 Fichas
de Evaluacién Terapéutica de medicamentos y 2 nimeros de "Resimenes”, con informacidn de 35 articulos
publicados en revistas cientificas.

Se ha trabajado en coordinacidn con la Subdireccién General de Informacion Sanitaria e Innavacin del Mi-
nisterio de Sanidad Servicias Sociales e Igualdad, en finalizar el proyecto de interoperabilidad de la receta
electrdnica, haciendo pruebas con todas las CCAA que, durante este ano, se han ida incorporando al proyecto
de interoperabilidad. Este afo se han incorporado Aragdn, Asturias, Cantabria, Castilla Ledn, Castilla la Man-
cha como receptor, Cataluna, Valencia, Galicia, Murcia, Pais vasco y La Rioja.

Se implantg (a facturacidn electrdnica en las oficinas de farmacia en septiembre del 2017.

En lo que se refiere al Sistema de Ayuda a la Toma de Decisiones Farmacoterapéuticas “SAPE”, durante
el ano 2017 se ha desarrollado: la dimensidn de optimizacién del tratamiento de la incantinencia urinaria,
la dimensién de optimizacién de adecuacidn de tratamientos con IBP en personas mayares de 65 afios, la
dimensién de carga anticolinérgica, adaptacion a los nuevos servicios de LAKORA que sustituyen a los ac-
tuales de la TIS, la validacidn de las alertas de seguridad teniendo en cuenta la prescripcin en diferentes
productos (LAMIA, paciente externo, hospital de dia), asi como la creacion de SAPE web, que permite inte-
graciones desacopladas, como se ha hecho con el Programa de Farmacia Sociosanitaria y Salud Mental
(que se implementara en marzo 2018), donde esta disponible como herramienta de ayuda a la toma de de-
cisiones farmacoterapéuticas en el momento de la validacién por parte de los farmacéuticos que estan
trabajando en estos dmbitos.

<
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Respecto al Observatorio de Seguridad del Medicamento “OBSERVA’, durante el afo 2017 se ha des-
arrollado: la adherencia, el reporting (nuevos informes de monitorizacin de la seguridad), informes de po-
limedicados, creacidn de mensajes masivos a los médicos de atencion primaria, adaptacién a los nuevos
servicios de ANDIA cronicos, adaptacion a los nuevos servicios de LAKORA. Asi como:

« Optimizacidn del tratamiento de la incontinencia urinariacon el envio de mensaje al médico de atencidn
primaria y a generacion de propuesta de suspension del farmaco en los pacientes que cumplen los cri-
terios de la dimensidn creada en SAPE. EL 15/09/2017 se enviaron 392 propuestas, el 81,6% de las pro-
puestas han sido evaluadas, de las cuales el 64,4% han sido aceptadas.

Optimizacidn de adecuacidn de tratamientos con IBP en personas mayores de 65 anos con el envio de
mensaje al médico de atencion primaria y la generacion de propuesta de suspensién del farmaco en los
pacientes que cumplen los criterios de la dimension creada en SAPE. Esta actuacidn ha sido conjunta
entre la Subdireccion de Farmacia, Direccidn de Atencidn Primaria y los servicios de digestivo de los hos-
pitales de Pamplona, Tudela y Estella. Se ha implementado una campana informativa con nota de prensa,
participacion radiofdnica, dipticos divulgativos dirigidos a la poblacidn, asi como sesiones impartidas por
los FAP en los centros de salud, y en los hospitales se han realizado conjuntamente con médicos de di-
gestivo para dar a conocer la actuacién. EL 27/11/2018 se enviaron 9.325 propuestas de suspension del
farmaco el 39,8% de las propuestas han sido revisadas por los médicos de familia, de las cuales el 42,8%
se han aceptado, es decir se ha suspendido el IBP.

Conciliacion de la medicacidn al alta hospitalaria: Se estan realizando propuestas de conciliacion al alta
hospitalaria a todos los pacientes cubo rojo de los que se avisa de su alta al Servicio de Farmacia de Hos-
pital. En HCI se visualizan las propuestas que le pueda hacer el farmacéutico de hospital en el proceso
de conciliacion de la medicacion al alta hospitalaria y las propuestas de revision y/o de optimizacidn que
pueda hacer el farmacéutico de atencién primaria en la revisién de la medicacidn del paciente y en el
proceso de optimizacidn de la farmacoterapia a nivel poblacional. Durante el 2017 se ha conciliado la
medicacidn al alta de 85 pacientes cuba rojo.

Revisién de la medicacidn en atencidn primaria: Se estan realizando propuestas de revisién de la medi-
cacidn a todos los pacientes cubo rojo que no hayan ingresado en el Gltimo afio, a pacientes cubo azul a
demanda del médico de atencion primaria y a otros pacientes también a peticidn del médico de atencidn
primaria.

Durante el 2017 se ha revisado 149 pacientes, siendo 96 pluripatoldgicos cubo rojo.

- Comunicacion entre el médico de atencidn primaria y el farmacéutico de atencion primaria: Durante el
2017 se han recibido 1.110 consultas farmacoterapéuticas relacionadas con el tratamiento de los pacientes
y que han sido respondidas por los farmacéuticos de atencién primaria quedando recogidas en ATENEA.

Ayudas al Copago

Se ha establecido un sistema de ayudas mediante subvencion para pacientes con rentas por debajo de
18.000 €, de tal forma que la aportacidn que tienen que hacer no sea un obstaculo para la cumplimentacidn
de los tratamientos. Esto es especialmente importante en pacientes activos con rentas bajas y aportaciones
del 40% en medicamentos de alto precio y que no son de aportacion reducida.

En octubre de 2017 se realizd a primera convocatoria mediante orden foral de estas ayudas que tendrd
una frecuencia anual. Unos 1.700 pacientes ya se benefician de las mismas.
www.ayudasmedicamentos.navarra.es

Financiacion medicamentos para la deshabituacion tabaquica

El pasado 23 de diciembre se publicé el Decreto Foral 111/2017, de 13 de diciembre, por el que se financian
para pacientes navarros los medicamentos para la deshabituacion tabdquica, que son vareniclina, buprapion
y sustitutivos de nicotina en la presentacidn galénica de parches.

Analisis del gasto

En el aiio 2017 ha disminuido el gasto en Prestacion Farmacéutica (receta) un 0,7%.
Las tablas siguientesrecoge el gasto de la prestacion farmacéutica y la comparacién con 2016.

TABLA 4.3.1| GASTO DE LA PRESTACIGN FARMACEUTICA

2016 2017 w1716
VARIACION
Medicamentos 132.695.971 132.124.094 -0,4%

Reintegro de los excesos de aportacidn a

a prestacion farmacéutica ambulatoria 2.331.241 1.612.448  -30,8%
Ayudas destinadas a facilitar la adherencia a los

tratamientos médicos sujetos a financiacion piblica 0 22.381 -
Medicamentos Campana de Deshabituacidn Tabaquica 0 7.137 -
Mecanizacidn cupones precinto para facturacion electrdnica 0 10.388 -
Efectos y accesorios (sin absorbentes) 2.029.066 1.984.306 -2,2%
Absorbentes de incontinencia de orina 5.248.169 5.995.993 6,6%
Medicamentos extranjeros 118.708 76347  -357%
Prestacion Farmacéutica en Centros Sociosanitarios 3.874.275 3.882.043 0.2%
TOTAL 146.297.429 145.315.137  -0,7%
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TABLA 4.3.2 [ PRESTACION FARMACEUTICA DISPENSADA EN OFICINAS DE FARMACIA (1)

< MEMORIA_2017 »

2016 2017 %1716 ) BUSQUEDA
ACTIVOS PENSIONISTAS TOTAL ACTIVOS PENSIONISTAS TOTAL ACTIVOS ~ PENSIONISTAS TOTAL -
Importe a PVP 48553720 116.689.206  165.242.926 48022124 116.029.080  164.051.203 -11% 06%  -07% 21 IMPRESION
Aportacidn usuarios 10.936.572 9.338.853 20.275.425 10.780.791 9.138.501 19.919.292 -1.6% -2,1% -1,8% A iNDICE
Gasto sin descuentos 37.617.148  107.350.353  144.967.501 37.261.333  106.890.579 146131911 -1,0% -0,4% -0,6%
Descuentos 6.810.551 6.251.331 -8,2% »1 INICIO
Abono por Reintegro Excesos de Aportacion Farmacéutica Ambulatoria 2.331.241 1.612.448 -30,8% i
Abono Indice Corrector 349.957 325.987 - CAPITULO &
Gasto SNS-0 140.838.147 139.819.015 -0,7%
Recetas 3.529.343 8.379.355  11.908.698 3.474.841 8255326  11.730.167 -1,5% 5% -15% ASISTENCIA SANITARIA
Precio medio receta a PVP 13,76 13,93 13,88 13,82 14,06 13,99 0,71 038  08% AL PACIENTE
(1) Incluye gasto de medicamentos incluidos en la Campafia de Deshabituacidn Tabaguica i
4.1 CONTRATOS DE GESTION
; 4.2 ASISTENCIA SANITARIA
TABLA 4.3.3 | IMPORTE A PVP POR GRUPOS TERAPEUTICOS INTEGRADA
, . 4.3 FARMACIA
GRUPO TERAPEUTICO 2016 2017 VARIACION %1716
Grupo A: Tracto Alimentario y Metabolismo 26.645.237 27.038.490 393.252 1,5%
Grupo B: Sangre y drganos hematopoyéticos 8.777.515 9.552.216 774701 8,8%
Grupo C: Sistema Cardiovascular 28.274.867 27.834.589 -440.278 -1,6%
Grupo D: Dermatoldgicos 2.939.429 2.519.501 -19.928 -0,8%
Grupo E: Extractos 1.886.124 1.806.169 -79.955 -4,2%
Grupo G: Sistema Genitourinario y Hormonas Sexuales 9.201.009 9.288.236 87.227 0,9%
Grupo H: Preparados hormonales sistémicos 3.679.497 3.859.597 180.100 49%
Grupo J: Antiinfecciosos para uso sistémico 4.440.519 4.260.750 -179.769 -4,0%
Grupo L: Agentes Antineoplasicos e Inmunomoduladores 8.618.506 8.660.556 42.049 0,5%
Grupo M: Sistema Musculoesquelético 6.159.386 5.854.659 -304.727 -4,9%
Grupo N: Sistema Nervioso 35.803.041 34.926.440 -876.602 -2.6%
Grupo P: Productos Antiparasitarios 233.508 239.148 5.641 2,6%
Grupo R: Sistema Respiratorio 14.078.410 13.355.036 -723.374 -5,1%
Grupo S: Organos de los sentidos 2.939.621 2.921.983 -17.638 -0,6%
Grupo V: Varios 797.894 831.552 33.699 4,2%
Efectos y accesorios (0, 1, 2) 7.795.745 8.118.087 322.342 4,1% aib L
Otros productos (x, y, f) 4.635.245 4,560,853 -74.392 -1,6% f% S e
TOTAL 166.505.554 165.627.863 -877.691 -0,53% =
»
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5> TABLA 4.3.3| IMPORTE A PVP POR GRUPQS TERAPEUTICOS < MEMORIA_2017 »

HOMBRES - GRUPO TERAPEUTICO 2016 2017 VARIACIGN %1716 | BUSQUEDA
Grupo A: Tracto Alimentario y Metabolismo 13.178.499,77 13.589.487,60 410.988 31% -
Grupo B: Sangre y organos hematopoyeticos L436418,85 1.938968,83 504550 4% /1 IMPRESION
Grupo C: Sistema Cardiovascular 15.107.445,83 15.165.714,28 58.268 0,4% 21 iNDICE
Grupo D: Dermatoldgicos 1.263.814,88 1.274.507,96 10.693 0,8%
6rupo E: Extractos 8.005,10 3043646 22409 280.2% 21 INICio
Grupo G: Sistema Genitourinario y Hormonas Sexuales 5.298.083,20 94253207 127.238 24% ,
Grupo H: Preparados hormonales sistémicos 1.070.269,81 1.133.691,66 63.422 59% CAPITULO 4
Grupo J: Antiinfecciosos para uso sistémico 1.754.332,30 1.709.052,93 -45.279 -2,6%
Grupo L: Agentes Antineoplasicos e Inmunomoduladores 4.418.397 41 4.381.999,83 -36.398 -0,8% ﬁE|I§XE||\I|E[',;I|¢ESAN|TAR|A
Grupo M: Sistema Musculoesquelético 1.780.063,42 1.698.158,01 -81.905 -4,6%
Grupo N: Sistema Nervioso 14.247.472 56 13.926.749,97 -320.723 -2,3% 4.1 CONTRATOS DE GESTION
Grupo P: Productos Antiparasitarios 69.910,10 70.833,76 924 1,3% 4.2 ASISTENCIA SANITARIA
Grupo R: Sistema Respiratorio 7.676.443 34 7.316.387,77 -360.056 -4,7% INTEGRADA
Grupo S: Organos de los sentidos 1.275.537,32 1.294.055,44 18.518 1,9% 4.3 FARMACIA
Grupo V: Varios 969.163,32 586.339,04 17.176 3.0%
Efectos y accesorios 2.295.842 2.394.695,45 98.854 4,3%
Otros productos 2.144.208 86 2.267.614,29 123.405 5.8%
TOTAL 76.591.908 77.204.012 612.104 0,80%
»
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5> TABLA 4.3.3| IMPORTE A PVP POR GRUPQS TERAPEUTICOS < MEMORIA_2017 »

MUJERES - GRUPO TERAPEUTICO 2016 2017 VARIACION %1716 | BUSQUEDA
Grupo A: Tracto Alimentario y Metabolismo 12.820.063,90 13.021.611,08 201.547 1,6% -
Grupo B: Sangre y organos hematopoyéticos 3.972.697.42 140808856 435,391 11.0% /1 IMPRESION
Grupo C: Sistema Cardiovascular 12.562.520,91 12.235.023,52 -327.497 -2,6% 21 iNDICE
Grupo D: Dermatoldgicos 1.162.318,17 1.158.419,13 -3.899 -0,3%
Brupo E: Extractos L043.25 37.892,28 33,849 837.0% 21 INICio
Grupo G: Sistema Genitourinario y Hormonas Sexuales 3.631.936,24 3.703.130,01 71.19 20% ,
Brupo H: Preparados hormonales sistémicos 2500621 59 266432765 163706 65% CAPITULO 4
Grupo J: Antiinfecciosos para uso sistémico 2.286.130,67 2.277.189.91 -8.941 -0,4%
Grupo L: Agentes Antineoplasicos e Inmunomoduladores 3.914.929,95 4.191.844,29 276.914 711% ﬁE|I§XE||\I|E[',;I|¢ESAN|TAR|A
Grupo M: Sistema Musculoesquelético 4.091.921,61 3.998.246,57 -93.675 -2,3%
Grupo N: Sistema Nervioso 20.328.740,87 20.159.358,34 -169.383 -0.8% 4.1 CONTRATOS DE GESTION
Grupo P: Productos Antiparasitarios 149.398,50 1567.700,28 8.302 56% 4.2 ASISTENCIA SANITARIA
Grupo R: Sistema Respiratorio 5.890.192,06 5.777.445,56 -112.746 -1,9% INTEGRADA
Grupo S: Organos de los sentidos 1.535.758,65 1.549.846,91 14.088 0.9% 4.3 FARMACIA
Grupo V: Varios 200.354,95 227.609,43 27.254 13,6%
Efectos y accesorios 3.886.918 4.213.556,67 326.638 8,4%
Otros productos 1.974.030 1.907.379,02 -66.651 -3,4%
TOTAL 80.912.578 81.688.669 776.092 0,96%
»

ain
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5> TABLA 4.3.3| IMPORTE A PVP POR GRUPQS TERAPEUTICOS < MEMORIA_2017 »

SIN NOMBRE- GRUPO TERAPEUTICO 2016 2017 VARIACION %1716 | BUSQUEDA
Grupo A: Tracto Alimentario y Metabolismo 646.673,74 427.391,06 -219.283 -33.9% -
Grupo B: Sangre y organos hematopoyéticos 370.398,9% 205.158,48 165,240 6% /1 IMPRESION
Grupo C: Sistema Cardiovascular 604.900,42 433.851,40 -171.049 -28,3% 21 iNDICE
Grupo D: Dermatoldgicos 113.295,56 86.57391 -26.772 -23,6%
rupo E: Extractos 1874.076,14 1737, 842,59 136.23%4 3% /1 INICIO
Grupo G: Sistema Genitourinario y Hormanas Sexuales 270.989,24 159.785,38 -111.204 -41,0% ,
Brupo H: Preparados hormonales sistémicos 108.605,53 61577.97 47008 133% CAPITULO 4
Grupo J: Antiinfecciosos para uso sistémico 400.056,03 274.507,02 -125.549 -31,4%
Grupo L: Agentes Antineoplasicos e Inmunomoduladores 285.179,13 86.711,54 -198.468 -69,6% ﬁE|I§XE||\I|E[',;I|¢ESAN|TAR|A
Grupo M: Sistema Musculoesquelético 2874011 158.254,68 -129.146 -44,9%
Grupo N: Sistema Nervioso 1.226.827,70 840.331,19 -386.497 -31.5% 4.1 CONTRATOS DE GESTION
Grupo P: Productos Antiparasitarios 14.198,91 10.614,18 -3.585 -25.2% 4.2 ASISTENCIA SANITARIA
Grupo R: Sistema Respiratorio 511.774,49 261.202,91 -250.572 -49,0% INTEGRADA
Grupo S: Organos de los sentidos 128.325,12 78.080,84 -50.244 -39.2% 4.3 FARMACIA
Grupo V: Varios 28.375,32 17.603,78 -10.772 -38,0%
Efectos y accesarios 1.612.985 1.509.834,71 -103.150 -6,6%
Otros productos 517.006 385.859,98 -131.146 -25,4%
TOTAL 9.001.068 6.735.182 -2.265.887 -25,17%

ain
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TABLA 4.3.4 [ LOS 10 SUBGRUPOS TERAPEUTICOS MAS CONSUMIDOS EN 2017

< MEMORIA_2017 »

GRUPO TERAPEUTICO NUMERO ENVASES IMPORTE A PVP IMPORTE ACUMULADO % ACUMULADO SOBRE EL TOTAL | BUSQUEDA
C10AA - Inhibidores de la HMG CoA reductasa 831.147 8.603.465 8.603.465 519% -
ADZBC - Inibidores de la bornba de protones 778171 7,046,658 15,650,123 9.45% 71 IMPRESION
A108BD - Combinaciones de farmacos hipoglucemiantes 90.971 5.680.681 21.330.804 12,88% 1 iNDICE
RO3AK - Adrenérgicos y otros agentes contra padeci 115.765 5.637.846 26.968.650 16,28%
NO3AX - Otros antiepilépticos 171923 1.795.590 31764241 19.18% /1 INICIO
NO6AX - Otros antidepresivos 239.787 £.337.065 36.101.306 21,80% ,
G04CA - Antagonistas de Los receptores alfa adren 148579 384389 39.945.202 2%12% CAPITULO 4
BOTAB - Grupo de la heparina 35.998 3.480.663 43.425.865 26,22%
AT0AE - Insulinas y analogos de accidn prolongada 51.831 3.203.674 46.629.539 28,15% ﬁE|I§XE||\||E[I:\I|¢ESAN|TAR|A
C09CA - Antagonistas de angiotensina Il, monofarma 274477 3.009.841 49.639.381 29.97%
TOTAL 11.795.486 165.627.863 4.1 CONTRATOS DE GESTION
, 3 4.2 ASISTENCIA SANITARIA

HOMBRES - GRUPO TERAPEUTICO NUMERO ENVASES IMPORTE A PVP IMPORTE ACUMULADO % ACUMULADO SOBRE EL TOTAL INTEGRADA

C10AA - Inhibidores de la HMG CoA reductasa 418.964 4.829.106 4.829.106 6,25% 4.3 FARMACIA

GOLCA - Antagonistas de los receptores alfa adren 145.217 3.766.608 8.5995.714 11,13%

A10BD - Combinaciones de farmacos hipoglucemiantes 96.570 3.929.777 12125491 15,71%

A02BC - Inhibidores de la bomba de protones 346.118 3.104.342 15.229.833 19,73%

RO3AK - Adrenérgicos y otros agentes contra padeci 98.147 2.820.754 18.050.587 23,38%

NO3AX - Otros antiepilépticos 69.672 2.195.822 20.246.410 26,22%

AT0AE - Insulinas y analogos de accidn prolongada 29.581 1.829.1M 22.075.520 28,59%

BOTAB - Grupo de la heparina 17.047 1.698.476 23.773.996 30,79%

C09CA - Antagonistas de angiotensina I, monofarma 129.562 1.456.706 25.230.702 32,68%

NO6AX - Otros antidepresivos 76123 1.325.489 26.556.191 34,40%

TOTAL HOMBRES 5.135.371 77.204.012

»

ain
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> TABLA4.3.4 | L0S 10 SUBGRUPOS TERAPEUTICOS MAS CONSUMIDOS EN 2017 < MEMORIA 2017 )

MUJERES - GRUPO TERAPEUTICO NUMERO ENVASES IMPORTE A PVP IMPORTE ACUMULADO % ACUMULADO SOBRE EL TOTAL | BUSQUEDA
A02BC - Inhibidores de la bomba de protones 417.008 3.822.893 3.822.893 4,68% -
CT0AA - Inhibidores de (2 HMG CoA reductasa 407406 3.652.086 7474979 9,15% 71 IMPRESION
NO6AX - Otros antidepresivos 161.174 2.936.071 10.611.049 12,74% 1 iNDICE
RO3AK - Adrenérgicos y otros agentes contra padeci 99.379 2.706.937 13.117.986 16,06%

NO3AX - Otros antiepilépticos 98.457 2457801 15575787 19.07% /1 INICIO
A10BD - Combinaciones de farmacos hipoglucemiantes 33.323 2.083.427 17.659.215 21,62% ,
BOTAB - Grupo de la heparina 17,841 1671253 19.330.467 23.68% CAPITULO 4
C09CA - Antagonistas de angiotensina Il, monofdrma 140.901 1.505.497 20.835.964 25,91%
AT0AE - Insulinas y analogos de accidn prolongada 21.364 1.320.347 22.156.310 27112% ﬁE|I§XE||\||E[I:\I|¢ESAN|TAR|A
GO4CA - Antagonistas de los receptores alfa adren 1.490 30.927 22.187.237 27.16%
TOTAL MUJERES 6.317.519 81.688.669 4.1 CONTRATOS DE GESTION
, , 4.2 ASISTENCIA SANITARIA
DESCONOCIDO- GRUPO TERAPEUTICO NUMERO ENVASES IMPORTE A PVP IMPORTE ACUMULADO % ACUMULADO SOBRE EL TOTAL INTEGRADA
NO3AX - Otros antiepilépticos 3.794 141.967 141.967 211% 4.3 FARMACIA
C10AA - Inhibidores de la HMG CoA reductasa 10.777 122.273 264.240 3.92%
A02BC - Inhibidores de la bomba de protones 15.045 119.423 383.663 5,70%
BO1AB - Grupo de la heparina 1.110 110.934 494.597 7,36%
RO3AK - Adrenérgicos y otros agentes contra padeci 2.239 110.155 604.753 8,98%
NO6AX - Otros antidepresivos 4490 75.505 680.258 10,10%
A10BD - Combinaciones de farmacos hipoglucemiantes 1.078 67.476 747.735 11,10%
AT0AE - Insulinas y analogos de accidn prolongada 886 34217 801.952 11,91%
C09CA - Antagonistas de angiotensina Il, monofarma 4014 47.639 849.591 12,61%
GO4CA - Antagonistas de los receptores alfa adren 1.872 46.361 895.952 13,30%
TOTAL DESCONOCIDOS 342.596 6.735.182
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TABLA 4.3.5 IMPORTE DE LA PRESTACION FARMACEUTICA EN

ATENCION PRIMARIA POR AREAS DE SALUD TABLA 4.3.6 | IMPORTE EN PRESTACION FARMACEUTICA EN ATENCION PRIMARIA POR PERSONA (
2016 2017 %1716 2016 2017 %1716

Area Pamplona 112.354.228 4747191 21% Area Pamplona i 249 1.0%

Area Estella 17.831.776 17.868.051 0.2% Area de Estella 269 269 0,0%

Area Tudela 28.149.464 27.395.331 -2,1% Area de Tudela 307 297 -31%

TOTAL 158.335.468 160.010.573 1,06% TOTAL 258 258 0,11%

. . ) Fuente de datos de poblacion: base de dat itaria del SNS-0.

Importe a PVR por tantollncluye el gasto de! SNS-0 y.la aportacion del usuario. Inli;r;rfe § P;.F?sporetgitoaiﬂg&yea&flegaestoad?l g?\lnsl—g[;/alaeaportacidn del usuario.

En la comparativa se asigna el gasto a traves del paciente al CIAS. En la comparativa se asigna el gasto a través del paciente al CIAS. 4
Se utiliza la TIS estandarizada. CAPITULO ll'

HOMBRES 2016 2017 %1716

Area Pamplona 54.304.484 55.383.582 2,0% CENTRAL DE COMPRAS

Area Estella 8.673.022 8.685.052 U,]:/n Principales acciones

rea Tudela 13.151.593 12,848,604 _2'30/” Dentro de la nueva linea de trabajo de establecer compras con arreglo a alguna de las modalidades de la

TOTAL 76.129.099 76.917.238 1,04% Ley Foral de Contratos Publicos, se han formalizado a lo largo de 2017, 4 Acuerdos Marco de licitacion de

Importe a PV, por tanto incluye el gasto del SNS-0 y la aportacidn del usuario. medicamentos para los centros del SNS-0 por un valor de 13.813.381,46 € ademds de las prdrrogas de 17

En la comparativa se asigna el gasto a traves del paciente al CIAS. contratos derivados de INGESA. Dicha contratacion ha supuesto una disminucidn del gasto con respecto al 4.3 FARMACIA
consumo de 2016 de mas de 4.000.000 euros.

MUJERES 2016 2017 %1716 Asi mismo y como consecuencia de la entrada en vigor del Decreto Foral 111/2017 de financiacién de los

frea Pamplona 56.881.278 58.957.174 24% medli(camentos para la deshlabituacién tabdquica, se ha realizado un procedimiento negociado para la se-

frea Estella 8,884 406 8.951 042 0.8% leccion de los parches de nicotina.

Area Tudela 14.670.851 14.270.847 -2,7% .

: TABLA 4.3.7| ACUERDOS MARCO DE CONTRATACION REALIZADOS EN 2017

TOTAL 80.436.535 81.479.063 1,30%

Importe a PVP, por tanto incluye el gasto del SNS-0'y la aportacidn del usuario. GASTO IMPORTE ESTIMADO DISMINUCION  PORCENTAJE %

En la comparativa se asigna el gasto a través del paciente al CIAS. DURANTE 2016 SEGUN PRECIO DEL GASTO DE SOBREGASTO
ACUERDO MARCO (IVA INCLUIDO) ADJUDICADO ESTIMADA  REDUCCION  GLOBAL

DESCONOCIDO 2016 2017 %1716 INGESA 2.028.569,62 300.167,14 1.728.402,48 85% 2,07

Area Pamplona 1.168.465 1.106.435 -5.3% APRO FARM F1

- H H 0

Area Estella 274348 231.957 _15,5% QLD;SbFa:R)I’WVEZHCOﬂaZOl 3735%,19 98[]30,95 275565,24 T4h% 0,39

A _ 0

prea Tudela 37,021 275,880 15'60/" Imatinib 1.305.849,28 15335006 115249922 88% 1,36

TOTAL 1.769.834 1.614.272 -8,79% APRO FARM F3

Importe a PVP, por tanta incluye el gasto del SNS-0y la aportacion del usuario.
En la comparativa se asigna el gasto a través del paciente al CIAS.

Abacavir/lamivudina,

sildenafilo y tadalafilo  1.103.227,84 193.085,84 910.142,00 82% 1,15
APRO FARM F4

Exclusivos 13.068.747 47 13.068.747 47 0,00 0% 13,58
TOTAL 17.879.990,40 13.813.381,46  4.066.608,94 23% 18,57
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AMBITO HOSPITALARIO

Gasto farmacéutico <
El gasto farmacéutico hospitalario en Navarra ha crecido un 3%. Actualmente el precio de los medicamentos -
de la hepatitis C ha disminuido considerablemente por lo que ya no hacemos una distincién en la compa- TABLA 4.3.7.1 GASTO FARMACEUTICO HOSPITALARIO 2016/2017
rativa, a la hora de analizar los incrementos interanuales. El incremento del Hospital de Estella se justifica
en términos de que la adquisicion de medicamentos de uso ambulatorio hospitalario que adquiria el CHN 2016 EJECUTADO 2017 EJECUTADO DIFERENCIA %
para los pacientes de Estella cuando eran prescritos por clinicos del CHN ahora se compran desde la farmacia ~ Salud mental 2.138.843 2.800.087 661.245 31%
del Hospital de Estella, de ahi el gran incremento. Lo mismo podemos decir del Servicio de Farmacia de CHN 79.479 844 79.452.634 -27.210 0%
Salud Mental que ya ha acabado de completar la adquisicidn de antisicticos depot para todas las zonas ~ HRS Tudela 11.629.113 12.160.498 531.385 5%
de Salud Mental y basicas de Salud del Area de Pamplona. HGO Fstella 9 066487 3.286.680 1920198 59% ,
Tanto el.CHN como.el Hospital de Tudelalhan tenido un crecimiento muy razonable y contenido en el contexto TOTAL 95.314.282 97.699.900 2.385.618 % CAP"ULD ll
de medicamentos innovadores que estan entrando en el mercado.
TABLA 4.3.8| INCREMENTOS DE GASTO EN TUDELA Y EN ESTELLA
GASTO 2016 GASTO 2017 DIFERENCIA 2017/2016
NOSAX -0TROS ANTIPSICOTICOS 211.703 402.086 190.383
LO4AA -INMUNOSUPRESORES SELECTIVOS 365.577 542.718 177141 4.3 FARMACIA
LO4AC -INHIBIDORES DE LA INTERLEUCINA 608.412 738.949 150.137 '
SOTLA -AGENTES ANTINEQVASCULARIZACION 89.660 203.081 113.420
LOTBC -ANALOGOS DE LAS PIRIMIDINAS 42.480 153.725 111.245
BO1AC -INHIBIDORES DE LA AGREGACION PLAQUETARIA, EXCLUYENDO HEPARINA 132.007 236.077 104.069
LO&AX -0TROS INMUNOSUPRESORES 476.795 975.926 99.131
LOTXX -0TROS AGENTES ANTINEQPLASICOS 165.106 256.741 91.635
L02BX -0TROS ANTAGONISTAS DE HORMONAS Y SUSTANCIAS RELACIONADAS 140.465 198.746 58.281

Elincremento en el gasto hospitalario de Tudela se debe fundamentalmente a a utilizacion de antisicticos que ya no van por receta, medicamentos inmunosupresores para enfermedades autoinmune (L04aa y LO4AC), medicamentos la degeneracién ma-

cular (S01LA), antineaplasicos (LOT BC, LO&AX, LOTXX) y farmacos para a hipertension pulmanar (BOTAC).

GASTO 2016 GASTO0 2017 DIFERENCIA 2017/2016
LO4AB -INHIBIDORES DEL FACTOR DE NECROSIS TUMORAL ALFA (TNF-+) 403.007,06 751.406,56 348.399,50
AT6AB -ENZIMAS 0,00 163.636,20 163.636,20
SOTLA -AGENTES ANTINEOVASCULARIZACION 86.064,83 237.481,44 151.416,61
NO5AX -OTROS ANTIPSICOTICOS 150.192,09 246.213,63 96.021,56
LO4AA -INMUNOSUPRESORES SELECTIVOS 176,81 91.978,57 91.801,76
J06BA -INMUNOGLOBULINAS HUMANAS NORMALES 93.456,26 126.360,39 72.904,13
LO3AB -INTERFERONES 1.371,57 66.842,16 65.470,59
LO4AC -INHIBIDORES DE LA INTERLEUCINA 108.364,37 165.189,07 06.824,70

Elincremento en el gasto hospitalario de Estella se debe fundamentalmente al inicio en la adquisicidn de farmacos para enfermedades autoinmunes como psoriasis, artritis reumatoide, etc (L04AB), 1 paciente con enfermedad de Pompe (AT6AB),intravi-

treos para oftalmologia (SO1LA) y antisicéticos que antes iban por receta.
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TABLA 4.3.9 [ CHN-% DE GASTO POR PATOLOGIAS 2017

TABLA 4.3.10| DISTRIBUCION DEL GASTO FARMACEUTICO POR TIPO DE PACIENTE 2017

< MEMORIA_2017 »

PATOLOGIA 2017 COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA
Oncologia 1747% Ingresados No Ingresados: - Externos: 52,48%
Enfermedades Reumaticas 10,55% 10,34% 83,35% - H. de Dia: 28,39% (incluido hemodialisis)
(Onco) Hematologfa 9.11% - Resto: 2,48% (intravitreos, palivizumab, toxina botulinica)
Enfermedades Raras 8,85% Asignado por paciente el 93,69% del gasto.
Esclerosis Mltiple 6,85%
VIH 6,33% HOSPITAL DE TUDELA
Enf. Inflamatoria Intestinal 5,63% Ingresados: No Ingresados: Centros de Salud Otros (SNU, CSM)
Hepatitis C 507% 13,98% 82.17% 1,26% 2,61%
Psoriasis 2,06%
Hipertensién Pulmonar 2,02% HOSPITAL DE ESTELLA
Asma (Omalizumah) 2,01% Ingresados: No Ingresados: Centros de Salud Otros (SNU, CSM)
DMAE (y similares) 148% 20,07% 69,95% 5,57% 442%
Hormana del Crecimiento 1,30%
Virus Sincitial Respiratorio 0,70% SALUD MENTAL
Unidades Residenciales Centros de Salud AP Centros de Salud Mental Otros
11,50% 24,98% 58,80% 4,72%

TABLA £.3.9.1| TUDELA-% DEL GASTO POR PATOLOGIA 2017

2017 % DEL GASTO TOTAL
Hospital de Dia 2.032.776,53 16,54%
Citostaticos orales 1.576.753,01 12,83%
VIH T11.947 94 5.79%
Hemofilia Ay B 436.219,57 3,95%
Esclerosis miltiple y ELA 988.384,00 4,78%
Hepatitis B + C 797.415,67 6,48%
Enfermedades Reumaticas 1.238.689,13 10,08%
Psoriasis 1.190.832,85 9,69%
Enf. inflamatoria intestinal 162.133,68 1,32%
Hipertensién Pulmanar 289.713,71 2,36%
Alergologfa (omalizumab) 192.842,52 1,57%
Dermatologfa (omalizumab) 70.885,05 0,58%
Prevencion VRS 82.619,13 0,67%
Hormona de crecimiento 167.807,32 1,37%
Enfermedades raras 89.742,09 0.73%

21 BUSQUEDA
21 IMPRESION
21 INDICE
21 INICIO

CAPITULO 4

ASISTENCIA SANITARIA
AL PACIENTE

4.1 CONTRATOS DE GESTION

4.2 ASISTENCIA SANITARIA
INTEGRADA

4.3 FARMACIA
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Indicadores de uso de medicamentos en el ambito especializado
Durante 2017 se han monitorizado cuatro indicadores en el ambito especializado: (

- Gasto en Equivalentes terapéuticos, % de nuevos medicamentos y gasto en medicamentos de baja efi-
ciencia (por receta).

« % biosimilares en la prescripcidn de pacientes ambulatorios e ingresados.

TABLA 4.3.11 | INDICADORES DE USO DE MEDICAMENTOS

MEDICAMENTOS NUEVOS SIN APORTACIGN TERAPEUTICA GASTO EQUIVALENTES TERAPEUTICOS DE ELECCIGN GASTO MEDICAMENTOS DE BAJA EFICIENCIA
AREA %NUEVOS  OBLME)  MELSIN %PVP_EQ OB ME). MEJ. SIN % PVP_BE 0BLMEL  MELSIN CAPITULO &
AE COMPLEJO HOSPITALARID DE NAVARRA 1,62 112 NO 50,25 1848 3 56,84 54,7 NO
AR ESTELLA 37 263 NO 3554 327 NO 7 1783 NO
AE SALUD MENTAL 573 34 NO 4775 0 Sl 3293 0 NO
AETUDELA m 198 NO 12,04 163 NO 5,18 119 NO
BIOSIMILARES OBJETVO  RDO 2017
TUDELA 20% 16.25%
CHN 20% 15.18% 4.3 FARMACIA

35


www.salud.navarra.es

AMBITO SOCIOSANITARIO

Afinales del 2016 se publicd la RESOLUCION 1054/2016, de 21 de noviembre, del Director Gerente del Servicio
Navarro de Salud-Osasunbidea, por la que se aprueba la convocatoria de subvenciones dirigida a las resi-
dencias (centros sociosanitarios) de titularidad privada con servicio de farmacia y/o depdsito de medica-
mentos vinculado a servicio de farmacia de hospital o centro socio sanitario de la Comunidad Foral de
Navarra, para los gastos de funcionamiento de a atencion farmacéutica durante los anos 2017, 2018, 2019
Y 2020. En el afio 2017 se resolvié esta subvencion en la RESOLUCION 154/2017, de 1 de marzo, del Director
Gerente del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y se concedieron las subvenciones a los centros que
habian solicitado la subvencidn de los gastos de funcionamiento para los afos 2017, 2018, 2019 y 2020.

En noviembre de 2017 se ha abierto 1 servicio de farmacia en la Residencia de San Adridn y se ha resuelto
a solicitud de subvencién de los gastos de funcionamiento de este servicio de farmacia.

En junio de 2017 empez6 a funcionar el Servicio de Farmacia sociosanitario que de momento da servicio a
los pacientes del centro de Oncineda de Estella y en un futuro dard servicio de atencion farmacéutica a
todas las residencia de titularidad publica. A lo largo de 2017 se ha trabajado en el desarrollo del sistema
informatico de prescripcidn y validacién de medicamentos en el ambito sociosanitario y de salud mental y
su integracidn con el sistema de gestion de almacenes de farmacia SAP

COMISION CENTRAL DE FARMACIA

Durante 2017 se han realizado 10 reuniones de las que se han emitido 7 instrucciones del Director Gerente
del SNS-0 acerca de la utilizacion de medicamentos en el &mbito hospitalario.

TABLA 4.3.12 | CONVENIO GASTOS FARMACIA CENTROS SOCIOSANITARIOS
RESIDENCIA GASTO TOTAL 2017 GASTO TOTAL 2016 DIFERENCIA 2017-2016 DIFERENCIA %
AMMAS MANCOMUNADAS 690.466,45 888.027,05 -197.560,60 -22,25%
BELOSO ALTO 233.570,58 240.345,09 -6.774,51 -2,82%
CUN 37.869,98 47.770,76 -9.900,78 -20,73%
PADRE MENNI-BENITO MENNI 788.476,66 706.382,85 82.093,81 11,62%
CASA MISERICORDIA PNA. 636.788,69 632.380,33 4.408,36 0,70%
REAL MISERICORDIA-GRACIA 402.069,31 436.493,62 -04.424,31 -11,92%
VAGUADA-TORREMONREAL 395.740,31 901.818,36 -106.078,05 -21,14%
SAYDA 184.777,35 207.697,32 -22.919.77 -11,06%
LANDAZABAL 298.964,21 136.086,08 162.878,13 119,69%
LUZ DE ESTELLA 169.799,11 16.050,86 153.748,25 957,88%
SAN ADRIAN 9.943,22 0,00 9.943,22 #;0Iv/0!
TOTAL 3.848.066,07 3.833.052,32 15.013,75 0,39%

Se ha incorporado este ano la residencia de San Adrian.
Luz de Estella y landazabal empezaron a mediados de 2016.

CAPITULO 4

4.3 FARMACIA
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FORMACION E INVESTIGACION
Formacion y docencia (

o . ., ) iy N Investiagacion y actividades cientificas
La Subdireccidn de Farmacia organizd el curso “Temas Candentes en Farmacoterapia” con 250 participantes.

Coording e imparti6 tres ediciones del curso “Uso Racional del Medicamento” para especialistas en forma- Los profesionales de la Subdireccion de Farmacia publicaron nueve articulos cientificos, ocho de ellos en

revistas internacionales. Presentaron dos comunicaciones orales, una de ellas premiada, y cuatro posters

cién” con 75 participantes. Participd en el Comité Organizador de las X Jornada de Sequridad del Paciente ’ i SO T . ,
a congresos nacionales. Lideraron dos proyectos de investigacion y participaron en otro. Leyeron tres tesis

en Atencién Primaria. X AR R
a partir de proyectos de investigacion llevados a cabo en la Subdireccidn.

CAPITULO 4

TABLA 4.3.13 | FORMACION E INVESTIGACION-SUBDIRECCION DE FARMACIA

1. ACTIVIDADES DE FORMACION Y DOCENCIA

Actividad Formativa organizada por los Servicios y/o los Centros. Nimero de actividades 2
Cursos, congresos y reuniones cientificas. (Participacion Activa-Docente, moderador, Comité Organizador). Nimero de participantes 225

2. INVESTIGACION Y ACTIVIDADES CIENTIFICAS

Publicaciones/articulos. Nimero de publicaciones 9 3 FARMACIA
Ponencias, pdsteres y comunicaciones. Nimero que se han presentado 6
Premios recibidos. Nimero de premios recibidos 1
Proyectos de investigacidn. Nimero de proyectos en desarrollo 2
Tesis doctorales. Ndmero de tesis en desarrollo 3
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9.1 PLANTILLA TOTAL

La plantilla total del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, durante el ano 2017 ha sido equivalente a En el analisis de los datos de plantilla hay que resaltar la incorporacion de profesionales debido a la (
10.277 profesionales, de ellos el 72% prestaron servicio en el ambito de la Asistencia Especializada, el reversion de cocinas del Complejo Hospitalario, servicio que ha sido asumido por el Servicio Navarro de
21% en Atencidn Primaria, el 4% en Salud Mental y el 3% en Servicios Centrales. Salud-Osasunbidea a partir de abril de 2017.
Los datos de plantilla se han normalizado en meses (meses en activo para el personal fijo y meses con- Este ano ademas como novedad se ha hecho un desglose de datos de plantilla por sexo donde se aprecia
tratados para el personal temporal) y se ha calculado que equivalen a 10.277 personas trabajando todo el que el 79% de la plantilla del SNS-0 es mujer mientras que el 21% de la misma es hombre.
ano. Los datos de plantilla, se han obtenido de la aplicacion SAP-Recursos Humanos.
TABLA 5.1 | PLANTILLA TOTAL SNS-0 DESGLOSADO POR SEXO SNS-0 2017 (MESES TRADUCIDOS A PERSONAS) CAPITULO 5
AREA TUDELA AREA ESTELLA
ESTAMENTO SEX0 SS.CC. SM CHN HR.S AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS Mujer 10 67 697 96 17 56 25 229 3 1.200
Hombre 0 32 425 Al 15 34 21 95 0 693
FAC. NO ESPECIALISTAS Mujer 9 3 33 18 39 9 29 222 4 366 5.1 PLANTILLA TOTAL
Hombre 2 3 22 b 28 10 28 128 1 228
SANIT. TITULADOS Mujer 1 61 1.791 278 97 157 96 577 18 3.086
Hombre 4 7 115 21 9 15 15 4 2 229
SANITNO TITULADOS Mujer 6 139 1.545 201 2 121 3 20 18 2.055
Hombre 2 24 384 52 1 27 3 12 2 507
ADMINISTRATIVOS Mujer 138 51 476 77 4 53 38 300 6 1.185
Hombre 89 10 100 18 8 9 2 59 2 297
SERV. GENERALES Mujer 1 4 204 b 0 20 0 3 2 240
Hombre 1 5 162 8 0 13 0 2 0 191
TOTAL MUJER 175 325 4. 746 676 196 416 191 1.356 51 8.132
HOMBRE 98 81 1.208 176 61 108 69 337 7 2.145
TOTAL GENERAL 273 406 5.954 852 257 524 _ 260 1.693 58 10.277
1.109 784

FUENTE: SAP_RRHH.
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Ambitos
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Estamentos

€ MEMORIA_2017 »
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5.2 PERSONAL F1JO

Por su relacion juridica laboral y centro de adscripcion

La plantilla de trabajadores fijos del SNS-0 durante el ano 2017 ha sido de 5.200 personas valor inferior
por tanto al obtenido en el aio 2016 que fue de 5.380 personas.

Esta plantilla se reparte porcentualmente del siguiente modo: el 54,13% (2.815 personas) prestaron servicios
en el Complejo Hospitalario de Navarra, un 17,97% (926 personas) en Atencion Primaria, un 12,02% (625

personas) en el Area de Salud de Tudela, un 8,54% (444 personas) en Area de Salud de Estella, un 3,81%
(198 personas) en Salud Mental, un 3,8% (160 personas) en Servicios Centrales y un 0,62% (32 personas)
en el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra.

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA

21 IMPRESION

21 INDICE
TABLA 5.2 | PERSONAL FIJO SNS-0 POR RELACION JURIDICO LABORAL Y CENTRO DE ADSCRIPCION 2017 »1 INICIO
AREA TUDELA AREA ESTELLA CAPiTllI.ﬂ 5
ESTAMENTO SEX0 $5.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL  TOTAL
FUNCIONARIO Mujer 9% 156 2162 342 124 221 112 477 28 3916 5,049 PROFESIONALES
Hombre 41 40 573 106 42 42 41 205 3 1133 Y PREVENCION DE
LABORAL Mujer 0 0 5 1 0 0 0 1 0 7 " RIESGOS LABORALES
Homare 1 0 b ! ! ! U 0 0 0 5.1 PLANTILLA TOTAL
ESTATUTARIOS ~ Mujer 4 1 50 b 1 3 2 29 1 97 139 .2 PERSONAL IO
Hombre 0 1 21 2 1 0 3 14 0 42 -
TOTAL 160 198 2.815 457 168 286 158 926 32 5.200 5.200 5.3 CONTRATACION TEMPORAL
25 bk 5.4 iNDICE DE ABSENTISMO

FUENTE: SAP_RRHH.

GRAFICO 5.6 | PERSONAL FIJO SNS-0 POR RELACIGN JURIDICO LABORAL 2017
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TABLA 5.3 PERSONAL FIJO SNS-0 POR ESTAMENTO PROFESIONAL, SEXO Y CENTRO DE ADSCRIPCIGN 2017 <
AREA TUDELA AREA ESTELLA

ESTAMENTO SEX0 $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS Mujer 5 19 324 27 7 31 13 91 3 520

Hombre 0 14 243 39 9 20 10 50 0 385
FAC.NO ESPECIALISTAS ~ Mujer 6 3 22 7 18 5 16 140 1 218

Hombre 1 3 13 6 20 9 19 102 0 173
SANIT. TITULADOS Mujer b 39 900 144 7 82 63 29 12 1.613 ;

Hombre 2 4 48 8 7 11 12 25 1 118 CAPITULO 5
SANIT.NO TITULADOS Mujer 2 82 864 117 2 85 1 11 10 934

Hombre 1 11 182 36 1 14 3 8 0 256
ADMINISTRATIVOS Mujer 79 33 265 52 27 32 21 147 2 678

Hombre 58 8 70 15 6 6 0 33 2 198
SERVICIOS GENERALES Mujer 1 1 4 1 0 8 0 3 1 59

Hombre 1 2 43 3 0 3 0 1 0 53 5.2 PERSONAL F1JO
TOTAL 162 199 2.818 455 168 286 158 927 32 5.205

623 (773
MUJERES FIJAS SNS-0 POR ESTAMENTO PROFESIONAL Y CENTRO DE ADSCRIPCION 2017
AREA TUDELA AREA ESTELLA
ESTAMENTO SEX0 $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS Mujer 5 19 324 27 7 31 13 91 3 520
FAC.NO ESPECIALISTAS ~ Mujer b 3 22 7 18 5 16 140 1 218
SANIT. TITULADAS Mujer b 39 900 144 7 82 63 29 12 1.613
SANIT. NO TITULADAS Mujer 2 62 m 117 2 65 1 11 10 934
ADMINISTRATIVAS Mujer 79 33 265 52 27 32 2 167 2 678
SERVICIOS GENERALES Mujer 1 1 m 1 0 8 0 3 1 59
TOTAL 99 157 2.219 348 125 223 114 708 29 4.022
473 337
»

bh
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9> TABLA5.3| PERSONAL FIJO SNS-0 POR ESTAMENTO PROFESIONAL, SEXQ Y CENTRO DE ADSCRIPCION 2017 < MEMORIA_2017 >

HOMBRES FIJOS SNS-0 POR ESTAMENTO PROFESIONAL Y CENTRO DE ADSCRIPCION 2017 21 BUSQUEDA
AREA TUDELA AREA ESTELLA -
ESTAMENTO SEX0 SS.CC. SM CHN H.R.S AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL 71 _IMPRESION
FAC. ESPECIALISTAS Hombre 0 14 243 39 9 20 10 30 0 385 /1 INDICE
FAC. NO ESPECIALISTAS Hombre 1 3 13 6 20 9 19 102 0 173 1 INICIO
SANIT. TITULADOS Hombre 2 i 48 8 7 1 12 25 1 118
SANITNO TITULADOS Hombre 1 11 182 36 1 14 3 8 0 256 4
ADMINISTRATIVOS Hombre 98 8 70 19 6 6 0 33 2 198 CAPITUI'O 5
SERVICIOS GENERALES Hombre 1 2 43 3 0 3 0 1 0 53 PRUFES'UNALES
TOTAL 63 42 599 107 _ 43 63 _ (1A 219 3 1.183 Y PREVENCION DE
150 i RIESGOS LABORALES
FUENTE: SAP_RRHH.
5.1 PLANTILLA TOTAL
5.2 PERSONAL F1J0
i ) . . 5.3 CONTRATACION TEMPORAL
GRAFIC0 5.7 | MUJERES FIJAS SNS-0 POR AMBITO 2017 GRAFIC0 5.8 | HOMBRES FIJOS SNS-0 POR AMBITO 2017
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GRAFICO 5.9 | MUJERES FLJAS SNS-0 POR GRUPO PROFESIONAL 2017 GRAFICO 5.1 | PERSONAL FIJO DEL SNS-0 / DISTRIBUCIGN 1) Mujeres < MEMORIA_2017 )
POR SEXO Y GRUPO PROFESIONAL 2017 (%) [ Hombres -
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Por edad y sexo

GRAFIC0 5.12

PERSONAL FIJ0 DEL SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR SEXO0 2017 (%)
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5.3 CONTRATACION TEMPORAL

El personal temporal contratado para la cobertura de vacantes o para hacer frente a otras necesidades de
personal (implantacion de nuevos servicios, listas de espera, etc...), normalizado su nimero en meses con-
tratados ha resultado equivalente a 2.842 personas trabajando todo el ano (12 meses contratados equivalen

a 1 persona), de las que 1.747/han desarrollado su trabajo en el Co}mplejo Hospitalario de Navarra, 472 en
Atencion Primaria, 238 en el Area de Salud de Tudela, 148 en el Area de Salud de Estella, 131 en Salud
Mental, 87 en Servicios Centrales y 19 en el Banco de Sangre y Transfusiones de Navarra.

TABLA 5.4 | CONTRATACION TEMPORAL SNS-0 2017

TEMPORALES SIN SUSTITUCIONES AREA TUDELA AREA ESTELLA

ESTAMENTO $5.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS 4 58 505 72 15 22 13 154 1 844
FAC. NO ESPECIALISTAS 3 0 10 4 17 4 16 55 4 113
SANIT. TITULADOS 7 14 406 47 6 31 10 168 3 712
SANIT. NO TITULADOS 4 42 498 29 0 22 0 7 7 609
ADMINISTRATIVOS 49 13 128 14 8 6 12 87 3 340
SERVICIOS GENERALES 0 4 200 b 0 12 0 1 1 224
TOTAL 87 131 1.747 192 46 97 51 472 19 2.842
% INDICE DE TEMPORALIDAD POR ESTAMENTOS

FAC. ESPECIALISTAS 48%
FAC. NO ESPECIALISTAS 22%
SANIT. TITULADOS 37%
SANIT. NO TITULADOS 26%
ADMINISTRATIVOS 28%
SERVICIOS GENERALES 67%
TOTAL 35%
% INDICE DE TEMPORALIDAD POR AMBITO AREA TUDELA AREA ESTELLA

ESTAMENTO $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS 44% 84% 47% 52% 48% 30% 36% 52% 25% 8%
FAC. NO ESPECIALISTAS 30% 0% 2% 2% 31% 22% 31% 19% 80% 22%
SANIT. TITULADOS 70% 16% 32% 30% 67% 28% 71% 90% 23% 37%
SANIT. NO TITULADOS 33% 49% 34% 16% 0% 19% 0% 2% 35% 26%
ADMINISTRATIVOS 33% 24% 28% 17% 20% 14% 36% 30% 43% 28%
SERVICIOS GENERALES 0% 57% 70% 60% 0% 52% 0% 20% 50% 67%
TOTAL 35% 40% 38% 30% 1% 25% 24% 34% 37% 35%

FUENTE: SAP_RRHH.
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GRAFICO 5.14 | PERSONAL TEMPORAL DEL SNS-0 / DISTRIBUCION 1) Mujeres
POR SEXO Y GRUPO PROFESIONAL 2017 (%) [} Hombres

GRAFICO 5.16 | CONTRATACION TEMPORAL SNS-0 POR AMBITOS 2017 (%)
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EL43,97% de las contrataciones realizadas por el SNS-0 durante el afio 2017 (que equivale a 2.230 personas
trabajando todo el afio) se formalizaron para sustituir tanto a personal fijo como temporal, lo que representa
un 21,70% sobre la plantilla total del SNS-0.

Por otra parte los contratos formalizados para la cobertura de vacantes o para hacer frente a otras necesi-
dades de personal, han supuesto el 56,03% del total de las contrataciones, lo que viene a representar el
27,65% respecto a la plantilla total.

TABLA 5.5 ANALISIS DE LA TEMPORALIDAD EN EL SNS-0 2017. CAUSAS DE SUSTITUCION

AREA TUDELA AREA ESTELLA
SS.CC. SM CHN H.R.S AP_TUD H.G.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
PERSONAL FIJO 162 199 2.818 455 168 286 158 927 32 5.205
PERSONAL TEMPORAL POR SUSTITUCION 24 76 1.389 205 43 141 51 294 7 2.230
PERSONAL TEMPORAL POR OTRAS CAUSAS
(vacantes, nuevos servicios, listas de espera...) 87 131 1.747 192 L6 97 ol 472 19 2.842
TOTAL 273 406 5.954 852 257 524 260 1.693 58 10.277
FUENTE:SAP RRHH.
Por edad y sexo
GRAFIC0 5.17 | PERSONAL TEMPORAL DEL SNS-0 / DISTRIBUCION POR SEX0 2017 (%) GRAFIC0O 5.18 | PERSONAL TEMPORAL DEL SNS-0 / DISTRIBUCION 1) Mujeres
POR EDAD Y SEXO (%) [} Hombres
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5.4 INDICE DE ABSENTISMO

Elindice global de absentismo en el SNS-0 se ha situado en el ano 2017 en un 7,1%.

estamentos, y se divide entre horas totales x plantilla (cada estamento) x 100. [Horas perdidas / (horas to-

Los datos de absentismo se han obtenido de la aplicacién de gestion de Recursos Humanos del Gobierno  tales de la plantilla)].
de Navarra (SAP-RRHH), a través de la siguiente férmula: se suman las horas perdidas en cada Centro por
TABLA 5.6 | INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCIGN POR CAUSA Y CENTRO 2017
AREA TUDELA AREA ESTELLA
CAUSA SS.CC. SM CHN H.R.S AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
ENFERMEDAD, AT YEP. 40 52 53 L6 3.6 4,2 32 41 34 4,8
MATERNIDAD 04 09 15 2,0 1,2 21 06 13 02 1,5
SINDICAL 0.0 0.0 0,0 0,1 0,0 0,0 0,0 00 04 0,0
TRABAJO 0.0 0.3 02 0,1 03 0,1 0,2 02 1.4 0,2
ASUNTOS PROPIOS 0.3 0.6 0,6 0.5 0,6 0.9 1,0 06 03 0,6
TOTAL 4,7 70 7,6 73 57 73 50 6,2 57 11
FUENTE:SAP RRHH.
GRAFICO 5.19 | ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCION POR CAUSA 2017 (%)
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TABLA 5.7

INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCION POR CAUSA, CENTRO Y SEXO 2017

< MEMORIA_2017 »

AREA TUDELA AREA ESTELLA
CAUSA SEX0 $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
ENFERMEDAD Mujer 47 56 55 48 38 4 27 43 33 5,1
Hombre 29 36 43 36 29 27 4b 32 05 39
MATERNIDAD Mujer 0,6 11 18 24 15 26 08 16 02 1,8
Hombre 02 01 03 01 01 01 01 02 0 02
SINDICAL Mujer 0 0 0 0 0 0 0 0 04 0
Hombre 0 01 01 01 0 0 0 01 0 0,1
TRABAJO Mujer 0 02 03 01 04 01 01 03 16 0.2
Hombre 0 04 02 0 0 0 04 01 0 0,1
PARTICULAR Mujer 03 06 07 06 07 1 1 06 03 0,7
Hombre 04 06 04 04 03 08 09 04 0 0.4
TOTAL MUJER 5,6 75 8,3 79 6.4 83 b6 6,8 5,8 78
HOMBRE 35 48 53 4,2 33 36 6,0 4,0 0,5 47
GRAFIC0 5.20 | iNDICE DE ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR CAUSA, CENTRO Y SEXO 1) Mujeres
| Hombres
S5.CC. i . 0 s

AP_TUD

H.6.0.

AP_EST

16 03 _ 06
AP 0.2 01 m 04
02 04 16 03
BSTN H e — _ﬂ F
(ln U|5 1:0 1|5 ZTD 25 3:0 u'm DIZU u'au 05 1,ID 15 Z:(] UI‘Z U:A 06
Enfermedad Maternidad Sindical Trabajo Particular
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TABLA 5.8 | iNDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCION POR CAUSA Y CENTRO 2017 - MUJER

¢

AREA TUDELA AREA ESTELLA
CAUSA. MUJER $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
ENFERMEDAD 47 56 55 48 38 b 27 43 33 5,1
MATERNIDAD 0,6 11 18 24 15 26 08 16 02 18
SINDICAL 0 0 0 0 0 0 0 0 04 0
TRABAJO 0 0,2 03 01 04 01 0,1 03 16 0,2
PARTICULAR 03 0,6 07 0,6 07 1 1 0,6 03 0,7 ;
TOTAL 5,6 75 8,3 19 6.4 8,3 b6 6,8 5.8 7.8 CAPITULO 5

TABLA 5.9 | INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCIGN POR CAUSA Y CENTRO 2017 - HOMBRE

AREA TUDELA AREA ESTELLA
CAUSA. HOMBRE $5.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL )
ENFERMEDAD 29 36 43 34 29 27 Lo 32 05 39 5.4 INDICE DE ABSENTISMO
MATERNIDAD 0,2 0] 03 0,1 01 0,1 0,1 02 0 0,2
SINDICAL 0 0] 01 01 0 0 0 01 0 0,1
TRABAJO 0 04 02 0 0 0 0.4 0,1 0 0,1
PARTICULAR 04 0,6 0.4 04 03 08 0,9 04 0 0,4
TOTAL 35 48 53 4,2 33 3,6 6,0 4,0 0,5 47
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GRAFICO 5.21 | INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR CAUSA, HOMBRE 2017 GRAFICO 5.2 | INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR CAUSA, MUJER 2017
SS.CC. 102 [0 |0 10 SS.CC. 47 o8 0 o 303
M j— 36 )0 hoi 04 e SH 56 ) 0 hoz e
CHN. 3 hu,a hm $o2 hu,z. CHN. _5,5_1,8 0 hu,s huy
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AP_TUD -29 Pm 0 0 ho,s AP_TUD -33 h15 0 hu,a huy
HoO. ) 27 )OI 0 0 w08 HGO. 46 w26 |0 Joi X
AP EST [ 6 ), 0 0 B0 w09 AP_EST -2,7 w08 0 Joi m
AP j 2 02 X jo 00k AP 43 mEbs o 103 05
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TABLA5.10 INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCION POR ESTAMENTO Y CENTRO 2017

< MEMORIA_2017 »

AREA TUDELA AREA ESTELLA 21 BUSQUEDA
ESTAMENTO $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL -
= = /1
FAC. ESPECIALISTAS 0,04 125 093 145 052 12 048 102 0,03 097 ~+! IMPRESION
FAC. NO ESPECIALISTAS 033 012 0,04 0,15 094 0,07 094 126 0,42 031 »1 INDICE
SANIT. TITULADOS 01 079 263 242 3,09 246 244 234 197 242 = INICIO
SANIT.NO TITULADOS 043 42 3,05 252 001 256 044 019 262 234 7
ADMINISTRATIVOS 391 057 058 053 111 06 07 14 0,45 081 :
SERVICIOS GENERALES 0 0,03 0,48 014 0 046 0 0,02 013 032 CAPITULO 5
TOTAL 48 7.0 11 7.2 51 Th 50 6.2 5.6 1.2 PROFESIONALES
Y PREVENCION DE
RIESGOS LABORALES
GRAFIC05.23 | INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR ESTAMENTO 2017 (%) R
5.2 PERSONAL F1JO
5.3 CONTRATACION TEMPORAL
Fac.no 5.4 iNDICE DE ABSENTISMO
especialistas
4% 5.5 PERMISO REPARTO
DE EMPLEO
L 5.6 EXCEDENCIAS
Fac. especialistas
14% 5.7 PROMOCIONES
5.8 PREVISION DE JUBILACIONES
Servicios 5.9 PREVENCION DE RIESGOS

generales
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Administrativos
1M%
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TABLA 5.11

INDICE DE ABSENTISMO SNS-0 DISTRIBUCION POR ESTAMENTO, CENTRO Y SEX0 2017

< MEMORIA_2017 »

AREA TUDELA AREA ESTELLA
ESTAMENTO SEX0 $S.CC. SM CHN HRS AP_TUD H.6.0 AP_EST AP BSTN TOTAL
FACULT. ESPECIALISTAS ~ Mujer 01 13 09 16 04 14 05 1 0 1
Hombre 0 03 03 02 03 01 01 03 0 1
FACULT. NO ESPECIALISTAS ~ Mujer 05 01 0 0 09 01 06 13 01 03
Hombre 0 0 0 01 03 0 06 03 04 0,4
SANITARIOS TITULADOS ~ Mujer 02 1 32 29 37 31 26 28 22 2,9
Hombre 0 0 01 02 04 0 07 01 01 0,4
SANITARIOS NO TITULADOS  Mujer 07 b 32 27 0 27 0 01 29 2,5
Hombre 0 06 06 05 0 05 06 01 0 18
ADMINISTRATIVOS Mujer 42 05 06 06 14 06 08 15 05 09
Hombre 19 02 0,1 0,1 0 01 0,1 02 0 0,5
SERVICIOS GENERALES Mujer 0 0 04 01 0 04 0 0 01 0,3
Hombre 0 0 02 0 0 02 0 0 0 0,6
TOTAL Mujer 5,7 75 8,3 79 6,4 83 45 6,7 58 19
Hombre 1,9 1,1 1,3 1,1 1 0,9 2,1 1 0,5 47
GRAFICO 5.24 | iNDICE DE ABSENTISMO SNS-0 / DISTRIBUCIGN POR ESTAMENTO, CENTRO Y SEXO B Mujeres
| Hombres
0,1 05 0,2 07 # 4,2 0
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M IFU,B 13 H 0 F ru,z 0
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5.5 PERMISO REPARTO DE EMPLEO

TABLA 5.12( PERMISO REPARTO DE EMPLED SNS-0 2017- NUMERO DE EMPLEADOS QUE HAN

< MEMORIA_2017 »

Alo largo del ano 2017, 298 empleados del SNS-0 del total de 10.277 han solicitado un permiso por reparto SOLICITADO PERMISO
de emplgo, lo que supone un 2,90% (!e la plantilla total. Llos colept!vos en los que mas se solicita este tipo PUESTO ASESTELLA  A.S TUDELA CHN $SCC TOTAL A BUSQUEDA
de permisos corresponden Enfermerfa y Aux de Enfermeria, Administrativos y Celadores. TS,/ DUE 3
s ULl 1 4
Administrativo A ~+! IMPRESION
GRAFIC0 5.25 | PERMISO REPARTO DE EMPLEQ SNS-0 2017 / NUMERO DE EMPLEADOS Arquitecto ! 71 _INDICE
QUE HAN SOLICITADO PERMISO Asistente Social 1 =1 INICIO
Auxiliar Administrativo 16 37 7
ATS./D.UE 3 3 17 %4 rovilar Enf - T 5
Administrativo 1 1 [ 1 uxitiar cnrermeria z
Arquitecto | X Celador ) 3% CAPITUI.O 5
Asistente Social 11 e ! h Cocinero (Nivel Ol 1
Auxiliarl/l&dministrativlo A 3 FB 16 2 4 PRUFES'UN LES
AuxmarEnfErenlwaedr; 13 1 E3.2 3 Conductor 1 Y PREVENE'%N DE
Socnara vl O B Fmpleado Servicios Mdltiples 9 9 RIESGOS LABORALES
— C;Qfljtl_mlmf |'” - Enfermero 25 35
mpleado Serv. Miltiples -
Enfermero 1 1 e 5 2 FEA./ Adjunto 10 10 5.1 PLANTILLA TOTAL
FF'iEs'?nk/e /[\ad;gmg 71" Fisioterapeuta 7 7 5.2 PERSONAL F1J0
Matrona i Matrona 4 4 5.3 CONTRATACION TEMPORAL
Médico Adj. Urgencias §1 1 adi i ; .
it Médico Adjunto Urgencias 2 5.4 iNDICE DE ABSENTISMO
Oficial Administrativo 1 Médico EAP 2 5.5 PERMISO REPARTO
Uﬁfig:di’rigfzf: 1 1 Oficial Administrativo 1 DE EMPLED
Psicélogo Espec. Clinico FZ I.a Oficial Primera ! 1 5.6 EXCEDENCIAS
PS?UEiZHEa e 1 15 ') Ordenanza ! 5.7 PROMOCIONES
TEAP 1 Psicdlogo Especialista Clinico 5 ) )
TED. 2 Psiquiatra 1 1 5.8 PREVISION DE JUBILACIONES
TETIEE 11. i TCAE 15 23 5.9 PREVENCION DE RIESGOS
TER. 3 TEAP 1 1 LABORALES. DESARROLLO
Teleonista : o E IMPLANTACIGN DEL
Trabajador Social I B TED. 2 2 PLAN DE PREVENCIGN
AS. Estella | A.S. Tudela l AP l C.HN. SM. SS.CC. TEDS 1 !
TEL 4 6
TER. 3 3
Telefonista 1 1
Trabajador Social 3 5
TOTAL GENERAL 201
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9.6 EXCEDENCIAS

Durante el ano 2017 un total de 599 empleados lo que supone un 5,83% de la plantilla actual han solicitado En el caso de las trabajadoras la excedencia mas solicitada es la excedencia especial (cuidados de hijos (
excedencia por varios motivos. De los 599, un 4,8% de la plantilla total (497 personas) han sido Mujeres, e hijas y familiar), mientras que para los trabajadores la mas solicitada a lo largo de 2017 ha sido la ex-
mientras que un 0,99% de la plantilla total (102 personas) han sido hombres. cedencia voluntaria.
Las excedencias solicitadas han sido de tres tipos diferentes, excedencia especial, excedencia forzosa y
excedencia voluntaria.
TABLA 5.13 | EXCEDENCIAS DE SNS-0 DESGLOSADAS POR SEXO0 Y CENTRO 2017

MUJER AREA ESTELLA AREA TUDELA CAPITULO 5
TIPO DE EXCEDENCIA S.S.C.C SM CHN APE H.6.0 APT H.R.S AP B.S.T TOTAL

EXCEDENCIA ESPECIAL 3 15 168 7 23 5 24 63 308

EXCEDENCIA FORZOSA 17 1 2 2 3 25

EXCEDENCIA VOLUNTARIA 3 5 62 26 19 27 21 1 164

TOTAL MUJER 6 20 247 34 23 26 53 87 1 497
HOMBRE

EXCEDENCIA ESPECIAL 2 11 1 1 15

EXCEDENCIA FORZOSA 3 2 3 1 9

EXCEDENCIA VOLUNTARIA 1 1 37 5 10 12 12 78

TOTAL HOMBRE 3 1 51 5 12 16 14 102 5.6 EXCEDENCIAS
TOTAL GENERAL 9 21 298 39 23 38 69 101 1 599
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GRAFIC0 5.26

EXCEDENCIAS MUJERES 2017

. — 168

AP_EST

b7

H.6.0.

oz

5.7 PROMOCIONES

Se ha realizado un estudio del personal promacionado a lo largo de 2017, obteniendo como resultado que
243 personas es decir un 2,36% del total de 10.277 personas que componen la plantilla, han estado en si-
tuacidn de servicios especiales por promocidn en algin momento del ano 2017.

Entre este ndmero 191 personas son mujeres, es decir un 1,86% de la plantilla total, mientras que 52 per-
sonas, es decir un 0,91% son hombres.

Haciendo un estudio por sexo, obtenemos que el 2,35% de las empleadas se encontraban en situacion de
servicios especiales por promocidn. En el caso de los empleados este valor aumenta a un 2,42%.

AP_TUD

s

TABLA 5.14 [ PROMOCIONES SNS-0 2017 POR SEXO Y AMBITO

SS.CC. SM CHN  HRS AP_TUD HGO APEST AP BSIN TOTAL

AP 63 2 - -
- £ h Muer 12 10 k9 5 6 1 3 m
BST i Hombre 9 1 3% 1 i TR 0 52
Especial Forzosa | Voluntaria TOTAL 21 1 178 10 6 10 2 2 3 263
GRAFIC0 5.28 | PROMOCIONES SNS-0 2017 POR SEXO Y AMBITO ) Mjeres
’ | Hombres
GRAFIC0 5.27 | EXCEDENCIAS HOMBRES 2017
12
SS.CC.
SSCC. 2 b s 7 10
o IN CHN Fm
CHA. o 1 K — ¥ e ST [0
AP EST s o, 4
HG.0. Ap_TuD 6
AP_TUD 2 ) 10 HRs. #1
HRS. 1 B3 - 12 AR ]
P X - Gl
BST
Especial Forzosa Voluntaria

< MEMORIA_2017 »
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El estamento donde es mayor el nimero de promociones entre las mujeres es el de titulares sanitarios,

siendo el de administrativos para los hombres. GRAFICD 5.29 | PROMOCIONES SNS-0 POR SEXO Y ESTAMENTO 3 :I":[l::::s € MEMORIA_2017 »
. 21 BUSQUEDA
TABLA5.15| PROMOCIONES SNS-0 2017 POR SEXO Y ESTAMENTO Faculatios W 5 ,
P 3 21 IMPRESION
ESTAMENTO MUJERES HOMBRES TOTAL " ggggc'}g{;;f;s H 3 71 iNDICE

FACULTATIVOS ESPECIALISTAS 5 3 8 o S
FACULTATIVOS O ESPECIALISTAS 3 0 3 aniarics P 7 /

SANITARIOS TITULADOS 9 9 106 — ]
SANITARIOS NO TITULADOS ¥ 16 65 anitaros F “ CAPITULO 5
AOMINISTRATIVOS 3 0 54

SERVICIOS GENERALES 3 ] 7 i Ezn “ \I? TD%FEE/SEIEI] %%\IE%E
TOTAL 191 52 23 o— RIESGOS LABORALES
generales tl b 5.1 PLANTILLA TOTAL
5.2 PERSONAL FLJO

5.3 CONTRATACION TEMPORAL

TABLA 5.16 | PROMOCIONES SNS-0 2017 POR SEXO, ESTAMENTO Y AMBITO 5.4 iNDICE DE ABSENTISMO

PUESTO SEXO $S.CL. M CHN HRS AT HGO AP_EST AP BSTH e
FACULTATIVOS ESPECIALISTAS Mujer 0 0 1 2 1 1 0 0 0 5 I
Hombre 0 1 1 0 0 1 0 0 0 3
FACULTATIVOS NO ESPECIALISTAS _ Mujer ? 0 0 0 0 0 0 0 ] 3 5.7 PROMOCIONES
SANITARIOS TITULADOS Mujer 0 5 82 3 1 4 1 0 1 97 5.8 PREVISION DE JUBILACIONES
Hombre 0 0 6 0 0 7 ] 0 0 9 5.9 PREVENCION DE RIESGOS
SANITARIOS NO TITULADOS Mujer 0 1 46 1 0 0 0 0 1 49 LABORALES. DESARROLLO
E IMPLANTACION DEL
Hombre 0 0 16 0 0 0 0 0 0 16 PLAN DE PREVENUGN
ADMINISTRATIVOS Mujer 10 b 13 3 3 0 0 1 0 3%
Hombre 9 0 g 1 1 0 0 1 0 20
SERVICIOS GENERALES Mujer 0 0 2 0 0 1 0 0 0 3
Hombre 0 0 3 0 0 1 0 0 0 [
TOTAL 21 1 178 10 6 10 2 2 3 243
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5.8 PREVISION DE JUBILACIONES

Para esta memoria se ha realizado una prevision de jubilaciones por dmbito y puesto de trabajo para los

< MEMORIA_2017 »

proximos 5 afos. GRAFIC0 5.30 | PREVISION JUBILACIONES SNS-0 POR PUESTO DE TRABAJO =1 BUSQUEDA
Este estudio nos parece importante puesto que refleja (a foto de nuestra plantilla actual a futuro y nos per- Auxiliar Administrativo g} 6 3 =9 i 16 = /
mite hacer una prevision de los puestos de trabajo y ambitos donde vayamos a tener un mayor nimero de Auxiliar Mantenimiento X 1 ;I IMPRESION
jubilaciones. Auxiliar Serv. Generales Y]
Augxiliar Sanitario FM 30 30 30 48 py | |ND|CE
- . Celador 3 5 13 19 /
TABLA 5.17 | PREVISION JUBILACIONES SNS-0 POR PUESTO DE TRABAJO U'Plﬂmadﬂssﬂ'tad”ﬂ FB 19 23 28 68 21 INICIo
ucaaor
Facultativo Especialista [ 14 FU 26 26 Pﬂ]
ESTAMENTO 2018 2019 2020 2021 2022 TOTAL Gestion Adm”‘J‘:;;E'r‘;’s‘ :12 ;2 2 "” 17 CAPiTULO 5
Augxiliares Administrativo b 3 9 16 11 45 Jefaturas Asistenciales F13 an 2% 18 Fn
Auxiliares de Mantenimiento 1 1 2 _ (Oficial 2 1 1 1 PROFESIONALES
- — Oficial Administracion hé 3 Y] 4
Auxiliares de Servicios G 2 2 Otros Facultativos Sanit. [m12 Fas 26 31 37 Y PREVENCION DE
Auxiliares Sanitarios 14 30 30 m 48 168 P. Eventual Alto Cargo 1 RIESGOS LABORALES
P Eventual No Alto Cargo Y] A 4
Celadores 3 4 5 13 19 A Subalterno 2 E5 F” E9 I.!B 5.1 PLANTILLA TOTAL
Diplomados Sanitarios 25 19 53 58 68 223 Técnico Administracion 2 1 1 4 2 '
Técnico Sanitario b1 }2 Ph hll ].5 5.2 PERSONAL F1JO

Educadores 1 1 | | | |
Facultatives Especialista m 27 % % 0 13 208 0 2020 2071 2022 5.3 CONTRATACIGN TEMPORAL
Gestion de Administracion 1 1 b b 1 n 5.4 iNDICE DE ABSENTISMO
Jefaturas 2 2 4 N 7 26 5.5 PERMISO REPARTO
Jefaturas Asistenciales 13 20 24 18 1 86 DE EMPLEO
Oficiales 2 1 1 1 5 5.6 EXCEDENCIAS
Oficiales de Administracidn b 3 2 5 4 18 5.7 PROMOCIONES
Otros Facultativos Sanitarios 12 35 26 31 37 141 5.9 PREVISION DE JUBILACIONES
P. Eventual Alto Cargo 1 1 ' .
P. Eventual No Alto Cargo 2 1 b 7 E:BERRE\Y.EI:CLUEI\;:\];I?[;E?SOS
Subalternos 2 5 1 9 8 35 E IMPLANTACION DEL
Técnicos de Administracién 2 1 1 4 2 10 PLAN DE PREVENCION
Técnicos Sanitarios 1 2 b b 5 16
TOTAL 100 159 201 251 253 964
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TABLA5.18 | PREVISION JUBILACIONES SNS-0 POR CENTRO 3.9 PREVENcmN DE RIESGOS I'A,BORALES . (
DESARROLLO E IMPLANTACION DEL PLAN DE PREVENCION

AMBITO 2018 2019 2020 2021 2022 TOTAL ) ,
AP 17 R 6 49 59 210 ORGANIZACION DE LA PREVENCION
BST 0 1 1 4 3 9 Entre las acciones relacionadas con la integracion de la prevencidn de riesgos laborales en la linea jerdrquica
se pueden destacar las siguientes:
CHN. 62 78 17 136 141 534
« Se ha desarrollado el Plan de Accidn Preventiva correspondiente al ano 2017, aprobado por la Comisidn
H.6.0. 6 1 9 31 2 78 iy
Central de Prevencidn.
2;8 g 12 12 12 22 ;: « Se han desarrollado Planes de Accidn Especificos derivados de la Evaluacidn de Riesgos en los diferentes

dmbitos del SNS-0, impulsados por la Direccion de dichos dmbitos

5SCC 6 5 7 B 7 n ' CAPITULO 5

TOTAL 100 159 201 251 253 964

EVALUACION DE RIESGOS
I. Evaluaciones de riesgos por puesto de trahajo

GRAFIC05.31 | PREVISION JUBILACIONES SNS-0 POR CENTRO Durante el ano 2017 se ha realizado la evaluacidn de riesgos por puesto de trabajo, en 39 unidades orga-
nizativas del Complejo Hospitalario de Navarra, en 5 unidades organizativas del Hospital Reina Sofia y en

dos unidades organizativas del Hospital Garcia Orcoyen.
A 7 . M F 5
0 1

BST 3 II. Evaluaciones de riesgos especificos y actuaciones derivadas del Plan de Prevencion
CHA. l. 42 - 78 1% Durante el afo 2017 se han realizado las siguientes actuaciones:
« Revision de todas las notificaciones e investigaciones de accidentes, incidentes y agresiones (1.210 en
HGO. Il 6 E n total). Realizacion de 8 informes relacionados con la investigacién de accidentes y sequimiento de 150
HRS. “ 6 . 15 I 10 19 7 trabajadores de entre los que han notificado agresiones.
M l 3 I g l 6 I . Il . « 13 actividades relacionadas con el Procedimiento de Coordinacidn de actividades empresariales.
o - L4 actividades relacionadas con el Procedimiento de Compras. .
SS.CC. Il b I 4 I I 8 Il 7 « 21 actividades relacionadas con el Procedimiento de Obras. f:s:ﬁi{il;c:;l‘s:::;fjgns
| 2018 2019 | 2020 | 2021 12022 « Actuaciones de mantenimiento e implantacidn de los Planes de Autoproteccion de todos los centros, es- E IMPLANTACION DEL
pecialmente de los que disponen de pacientes ingresados. PLAN DE PREVENCION

« Desarrollo e implantacion del Protocolo de Asistencia en Enfermedades Infecciosas de Altor Riesgo en
los Centros del SNS-0.

+ 110 Mediciones Ambientales derivadas del Procedimiento de Control de Condiciones de Trabajo de los si-
quientes contaminantes; Formaldehido, Xileno, Limoneno, Gxido de Etileno, Perdxido de Hidrdgeno, Glu-
taraldehido y Gases Anestésicos.

» 260 actuaciones a demanda, tanto de los responsables de los centros del SNS-0, de los Delegados de
Prevencidn, de los trabajadores o promovidas por el propio Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales.

« Se han registrado 525 consultas de tipo técnico y 721 consultas de tipo Psicosocial realizadas por Dele-

gados de Prevencidn, Jefaturas o trabajadores. "
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VIGILANCIA DE LA SALUD

En el afo 2017 se ha ofertado reconocimiento médico periddico de vigilancia de la salud a los colectivos
recogidos en la Planificacion Preventiva para este ano. Estas citaciones se han realizado mediante carta
individualizada a cada trabajador, remitiéndose un total de 3.829 cartas. Del total de citaciones mediante
carta, han acudido al reconocimiento médico un 60,19% de los trabajadores citados.

Durante el ano 2017 se han realizado un total de 2.534 reconocimientos médicos de vigilancia de la salud,
los cuales se distribuyen de la siguiente manera segin su tipologia:

GRAFIC0 5.32 | RECONOCIMIENTOS MEDICOS POR TIPO SNS-0 2017
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Entre otras actuaciones de vigilancia de la salud realizadas se destacan las siguientes:

- Atencidn a 2.578 consultas médicas individuales de salud relacionadas con las condiciones de trabajo y
3.290 consultas de enfermera.

« Prevencidn del riesgo bioldgico: administracidn de 4.785 dosis de vacunas y 6.971 actuaciones relacio-
nadas (incluido Mantoux y Quantiferon).

- Asistencia y seguimiento en 40 accidentes de riesgo bioldgico por via aérea y 347 accidentes de riesgo
bioldgico por via sanguinea.

FORMACION ESPECIFICA EN PREVENCION DE RIESGOS LABORALES

Durante el ano 2017, el Servicio de Prevencidn ha organizado e impartido un total de 263 cursos, con una

asistencia de 2817 personas. Entre estos, cabe destacar:

« Plan de formacidn en Manipulacion Manual de Pacientes impulsado desde la Direccidn de Profesionales
del SNS-0 en base a los resultados de la encuesta de clima laboral realizada en 2015. Estd dirigido al co-
lectivo de Celadores y Técnicos en Cuidados Auxiliares de Enfermeria y prevé formar a todo el personal
que integra estos colectivos en los diferentes Centros durante el periodo 2016-2018. Durante este afo se
han impartido 114 cursos en CHN, HGO, HRS y SM.

« Cursos impartidos en oferta especifica: se han impartido 257 acciones formativas entre las que se pueden
destacar las siguientes: 25 cursos de Utilizacién de equipos de proteccion individual en caso de derrame
de citostaticos, 19 cursos de Formacidn e informacidn sobre riesgos en el puesto de trabajo, 16 cursos de
Formacidn sobre el manejo del EPI en el protocolo de enfermedad infecciosa de alto riesgo, 10 cursos de
Prevencidn de riesgos en las actividades de celador del Complejo Hospitalario de Navarra, 5 cursos de
Atencidn a sequndas victimas, 5 cursos de Medidas preventivas para la administracidn de citostaticos.

« En la oferta general de cursos, se han ofertado 6 acciones formativas. Se han impartido 1 Taller de Con-
duccion Preventiva, 1 Taller de Técnicas de autodefensa y contencién de paciente agresivo, 1 Taller de
Reordenacidn de la Postura, 1 curso de Factores de Riesgo Psicosocial, 1 Taller de Educacion y Seguridad
Vial en bicicleta, 1 curso de Introduccidn al Mindfulness.
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6.1 GASTO REAL PRESUPUESTO 2017

La siguiente tabla nos muestra la liquidacion presupuestaria y el Gasto real de 2017 por Ambitos y su com- (

paracion tanto con el presupuesto inicial del afo, como con el ejecutado en 2016, vamos a dar una visién

general por Ambitos y luego desarrollaremos por Programas.

TABLA 6.1| GASTO REAL POR AMBITOS

AREAS INI 2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 % GR2017/GR2016 % GR2017 S/PPTO INICIAL % PESO ESPECIF. GR2017/TOTAL

ASISTENCIA ESPECIALIZADA 562.438.513 579.089.306 540.856.235 570.097.143 o4 1,36 96,97 Ve

ATENCION PRIMARIA (Incluye Estella y Tudela) ~ 145.842.109 145.697.469 135.010.767 142.191.609 532 -2,50 14,21 CAPITULD 6

BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA 5.778.621 9.523.658 59.355.635 59.310.701 -0,84 -8,10 0,93

SALUD MENTAL 36111766 34.028.416 30.835.464 33.110.725 7,38 -2.93 331

SERVICIOS CENTRALES 267.787.142 257.744.258 245.835.443 249.922.156 1,66 -6,67 24,98

TOTAL GENERAL 1.015.958.151 1.022.083.107  957.893.563  1.000.632.333 4,46 -1,51 100,00 6.1 GASTO REAL
PRESUPUESTO 2017
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GASTO REAL 2017, COMPARACION POR AMBITOS

El Gasto real del ano 2017 ha ascendido a 1.000.632.333 euros, correspondiendo el 56,97% de esta cantidad
al Ambito de Asistencia especializada y el 14,21% al de Atencion primaria.

Respecto al Gasto real de 2016 ha experimentado un aumento del 4,46% lo que equivale a 42.738.770 euros
en valores absolutos. Ahora bien, son el Ambito de Asistencia Especializada con 29.240.908 euros de incre-
mento y Atencién Primaria incluyendo Estella y Tudela con 7.180.842 euros los mds relevantes en términos

absolutos, si bien hay que decir que excepto en el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra, el aumento ha
sido generalizado en todos ellos (ver tabla 6.1).

Respecto al peso especifico del gasto real de los diferentes dmbitos sobre el total de 2017, se observa que
es bastante similar al de 2016, no existiendo ninguna variacion superior al 1%.

GRAFICO 6.1.A | GASTO REAL POR AMBITOS 2017
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TABLA 6.1 BIS | GASTO REAL POR PROGRAMAS

AREAS INI2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 % GR2017/GR2016 % GR2017 S/PPTO INICIAL % PESO ESPECIF.6R2017/TOTAL
Servicios Centrales 267.787.142 257.744.258 245.835.443 249.922.156 1,66 -6,67 24,98
Salud Mental 36111766 34.028.416 30.835.464 33.110.725 7,38 -2.93 331
CHNa 458.658.553 474.853.187 442.937.663 467.083.717 5,45 1,84 46,68
Banco de Sangre y Tejidos 5.778.621 5.523.658 5.355.655 5.310.701 -0,84 -8,10 0,53
Area de Salud de Tudela 83.940.665 84.647.503 80.149.308 83.156.064 3,75 -0,93 8,31
Area de Salud de Estella 56.681.164 55.473.624 50.590.328 54.524.343 778 -381 5,45
Atencidn Primaria 109.000.240 109.812.461 102.189.702 107.524.628 522 -1,35 10,75
TOTAL GENERAL 1.015.958.151 1.022.083.107 957.893.563 1.000.632.333 4,k6 -1,51 100,00
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GASTO REAL 2017, COMPARACION POR PROGRAMAS

En base al aumento experimentado respecto al ano anterior que hemos senalado en el punto anterior, te-
nemos que en términos relativos los Programas del Area de Salud de Estella, Salud Mental, Complejo Hos-
pitalario de Navarra y Atencion Primaria son los que representan un mayor incremento con el 7,78%, 7,38%,
545% y 5,22% respectivamente. Ahora bien, son el Complejo Hospitalario de Navarra con 24.146.053 euros
de incremento y Atencidn Primaria con 5.334.926 euros, los mas relevantes en términos absolutos, aqui
también podemos decir que excepto en el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra, el aumento ha sido gene-
ralizado en todos los Programas (ver tabla 6.1.BIS).

En cuanto a la comparacion del Gasto real con el presupuesto inicial de 2017 ha experimentado un decre-
mento del 1,91%, esto es, el gasto real ha sido de 15.325.818 euros menos que el presupuesto inicial. Esta
disminucion se materializa con la excepcion del Complejo Hospitalario de Navarra, en todos los programas,
principalmente, en el Programa de Servicios Centrales con -17.864.986 euras, un - 6,67% en valores relativos,
area de Salud de Estella con -2.156.824 euros y el -3,81%.

En términos relativos el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra con una disminucion del 8,10% es el que
tiene disminucion mas importante.

No obstante, el Gasto real ha sido superior en el Complejo Hospitalario de Navarra que ha sufrido un incre-
mento del 1,84% (8.425.164 euros).

GRAFICO 6.1.A BIS | GASTO REAL POR PROGRAMAS 2017
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6.2 GASTO REAL POR CAPITULOS ECONOMICOS

A continuacion se desarrolla a informacidn por capitulos econdmicos del Gasto real referente a 2017 y su

comparacion con el presupuesto inicial de dicho ejercicio.

TABLA 6.2 | GASTO REAL POR CAPITULOS ECONOMICOS

TIPO GASTOS CAPITULO INI 2017 CONS 2017 GR2016 6R2017 % GR2017/6R2016 % GR2017/INI2017 % GR2017/ TOTAL

GASTOS CORRIENTES 1 510.125.916 517.710.495 482.669.584 513.751.484 6,4k 071 51,34

2 315.959.126 316.069.192 304.553.187 306.171.747 053 -3,10 30,60

4 152.347.511 151.492.647 149.901.686 149.251.874 043 2,03 14,92

TOTAL GASTOS CORRIENTES 978.432.553 985.272.334 937.124.456 969.175.104 3,42 -0,95 96,86

GASTOS CAPITAL b 35.585.598 34.870.772 20.715.080 29.940.748 46,54 -15,86 2,99

7 1.940.000 1.940.000 54.027 1516.481 - -21,83 0,15

TOTAL GASTOS CAPITAL 37.525.598 36.810.772 20.769.107 31.457.229 51,46 -16,17 314

TOTAL GENERAL 1.015.958.151 1.022.083.107 957.893.563 1.000.632.333 b6 -1,51 100,00

GRAFICO 6.2.A | GASTO REAL POR CAPITULOS ECONGMICOS 2017 GRAFICO0 6.2.B | VARIACION GASTO REAL POR CAPITULOS ECONOMICOS 2017
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Como se puede comprobar, en el ano 2017 los Gastos corrientes representan casi (a totalidad del Gasto

real del SNS-0, el 96,86%, mientras que los Gastos de capital solo suponen el 3,14%, porcentajes muy si-

milares a los obtenidos en 2016 (97,83% y 2,17% respectivamente).

En términos globales el Gasto total del SNS-0 ha aumentado un 4,46% respecto al ejercicio anterior debido

alincremento de los Gastos corrientes en un 3,42%, esto es, 32.050.648 euros y un incremento en Gastos

de capital del 51,46%, esto es, 10.688.122 euros. El capitulo de Gastos de personal, que aglutina el 51,34%

del total del Gasto real, ha experimentado un incremento de 31.081.900 euros, un 6,44% en valores relativos.

La mayor parte de este aumento es debido al incremento del 1% de las retribuciones, asi como al abono

de retribuciones de ejercicios anteriores (17,9 millones de euros), principalmente por el pago del dltimo

abono de la paga extraordinaria de diciembre de 2012 y por el abono de la ayuda familiar a personal con-

tratado temporal.

El capitulo de Gastos corrientes en bienes y servicios, engloba el 30,60% del total del gasto del SNS-0, au-

menta en valores absolutos, 1.618.560 euros, lo que supone un 0,53% en valores relativos. Este incremento

se debe principalmente a:

+ El aumento del gasto en farmacos que asciende a 2.282.840 euros mas que en 2016 (2,37%).

+ La subida en material sanitario de consuma que asciende a 3.870.396 euros, lo que equivale a un 11,46%;
protesis con un incremento de 2.062.103 euros que representa un aumento de un 9,73% con respecto al
ano 2016.

Por otro lado estos aumentos se ven compensados con la disminucion en Alimentacidn (-2.214.155 €) de-
rivada de la internalizacidn del servicio de cocinas del Complejo Hospitalario de Navarra.

El capitulo de Transferencias corrientes, que supone el 14,92% del total del gasto, disminuye en valores
relativos un 0,43%, esto es, -649.812 euras.

Los Gastos de capital han aumentado en 10.688.122 euros respecto al Gasto real de 2016, un 51,46% en
términos relativos y estan materializados, principalmente en el capitulo de “Inversiones reales” que han
incrementado en 9.225.668 euros y las “Transferencias de capital” que han incrementado en 1.462.454
euros.

Por su parte, si comparamos el Gasto real con el presupuesto inicial del 2017 ya hemos visto que ha sido
un 1,51% inferior, 15.325.818 euros menos, originado por los decrementos de los capitulos de Gastos co-
rrientes en bienes y servicios, -3,10%, -9.787.379 euras, Inversiones reales con un -15,86%, -5.644.850
euros, Transferencias corrientes con un -2,03%, -3.095.637 euros y transferencias de capital con un -21,83%,
-423.519 euros. El (nico capitulo donde se produce incremento respecto al presupuesto inicial es el de
Gastos de personal con una cantidad de 3.625.568 euros (0,71%).
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6.3 INFORMACION ECONOMICA POR AMBITOS

Y CAPITULOS ECONOMICOS

En la tabla siguiente se desarrolla a informaci6n econdmica del 2017 de cada uno de los Ambitos del Ser-
vicio Navarro de Salud-Osasunbidea por capitulos econdmicos.

TABLA 6.3 | GASTO REAL POR CAPITULOS ECONGMICOS Y AMBITOS

AREAS TIPO GASTOS CAPITULO INI'2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 %GR2017/ % GR2017/
GR2016 INI2017

ASISTENCIA ESPECIALIZADA GASTOS CORRIENTES 1 329.476.636 343.342.317 324.797.485 342.955.242 599 4,09
2 216.724.561 220.136.193 207.787.311 214.279.577 312 -113
4 80.000 80.000 80.000 80.000 0,00 0,00
TOTAL GASTOS CORRIENTES 546.281.197 563.578.510 532.664.795 557.314.819 4,63 2,02
GASTOS CAPITAL 6 16.157.316 15.310.796 8.191.439 12.782.324 96,04 -20,89
TOTAL GASTOS CAPITAL 16.157.316 15.510.796 8.191.439 12.782.324 56,04 -20,89
TOTAL ASISTENCIA ESPECIALIZADA 562.438.513 579.089.306 540.856.235 570.097.143 5,41 1,36
ATENCION PRIMARIA (Incluye Estella y Tudela) ~GASTOS CORRIENTES 1 120.813.676 122.176.009 117.954.216 121.429.293 2,95 0,07
2 17.049.533 16.428.452 15.400.958 15.699.100 1,94 -1.92
4 724.200 724.200 709.799 724.082 2,01 -0,02
TOTAL GASTOS CORRIENTES 138.587.409 139.328.661 134.064.973 137.852.480 2,83 -0,53
GASTOS CAPITAL 6 9.314.700 4.428.808 891.766 2.822.648 216,92 -46,89
7 1.940.000 1.940.000 94.027 1.516.481 - -21,83
TOTAL GASTOS CAPITAL 7.254.700 6.368.808 945.793 4.339.129 358,78 -40,19
TOTAL ATENCION PRIMARIA 145.842.109 145.697.469 135.010.767 142.191.609 5,32 -2,50
BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA GASTOS CORRIENTES 1 2.904.253 2.509.290 2462.419 2.484.273 0,89 -0,80
2 2.929.368 2.929.368 2.872.481 2.746.562 -4,38 -60,24
TOTAL GASTOS CORRIENTES 5.433.621 5.438.658 5.334.900 5.230.835 -1,95 -3,73
GASTOS CAPITAL 6 345.000 85.000 20.755 79.866 284,80 -76,85
TOTAL GASTOS CAPITAL 345.000 85.000 20.755 79.866 284,80 -76,85
TOTAL BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA  5.778.621 5.523.658 5.355.655 5.310.701 -0,84 -8,10
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5> TABLA6.3| GASTOREALPOR CAPITULOS ECONGMICOS Y AMBITOS

< MEMORIA_2017 »

AREAS TIPO GASTOS CAPITULO INI 2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 %GR2017/ % GR2017/ 71 BUSQUEDA
GR2016 INI2017 -
SALUD MENTAL GASTOS CORRIENTES 1 16.683.823 16.687.473 15942019 16472537 333 127 71 IMPRESION
2 12,16 443 11,839,443 10.838.401 11400519 519 4,13 21 iNDIcE
A 120.000 120.000 108.419 106.782 -1,51 -11,02
TOTAL GASTOS CORRIENTES 28.948.266 28.646.916 26.888.839 27.979.838 4,06 335 21 INICIo
GASTOS CAPITAL b 5.163.500 5.381.500 3.946.625 5.130.888 30,01 -0,63 ,
TOTAL GASTOS CAPITAL 5.163.500 5.381.500 3.946.625 5.130.888 30,01 -0,63 CAPITUI-O 6
TOTAL SALUD MENTAL 34.111.766 34.028.416 30.835.464 33.110.725 7,38 -2,93 : :
SERVICIOS CENTRALES GASTOS CORRIENTES 1 40.647.528 32.995.405 21.513.445 30.410.140 41,35 -2519 EEB]\}'ERNSF&\?E'\ISOMWA
2 67.111.221 64.715.736 67.654.036 62.045.983 -8,29 -7,95
b 151.423.31 150.568.447 149.003.468 148.341.010 -0,44 -2,04 6.1 GASTO REAL
TOTAL GASTOS CORRIENTES 259.182.060 248.279.589 238.170.949 240.797.133 1,10 -7,09 PRESUPUESTO 2017
GASTOS CAPITAL b 8.605.082 9.464.669 7.664.494 9.125.023 19,06 6,04 6.2 GASTO REAL POR
TOTAL GASTOS CAPITAL 8.605.082 9.464.669 7.664.49% 9.125.023 19,06 6,04 CAPITULOS ECONOMICOS
TOTAL SERVICIOS CENTRALES 267.787.142 257.744.258 245.835.443 249.922.156 1,66 -6,67 6.3 IN,FORMACIﬂN EQONﬂMIL‘A
TOTAL GENERAL 1.015.958.151  1.022.083.107  957.893.563  1.000.632.333 Lkb 1,51 POR AMBITOS Y CAPITULOS
6.4 INGRESDS 2017
POR AMBITOS DEL
En el Area de Asistencia Especializada es en el que se materializan los mayores porcentajes de gasto de , - SERVICIO NAVARRO DE
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6.3 BIS. INFORMACION ECONOMICA POR PROGRAMAS

Y CAPITULOS ECONOMICOS

En (a tabla siguiente se desarrolla la informacidn econdémica del 2017 de cada una de los Programas del
Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea por capitulos econdmicos.

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA

21 IMPRESION
TABLA 6.3 BIS| GASTO REAL POR CAPITULOS ECONOMICOS Y PROGRAMAS 21 INDICE
AREAS TIPO GASTOS CAPITULO INI 2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 %GR2017/ % GR2017/ 71 INiCio
GR2016 INI2017 .
SERVICIOS CENTRALES 6ASTOS CORRIENTES | 40.647528 32.995.405 21513445 30410.140 135 2519 CAPITULO 6
? 67.111.221 64.715.736 67,654,036 62.045.983 829 755 7 7
4 151423311 150.568.447 149.003.468 148.341.010 m 2,0 EElmllEURNSIEOCI\?EI\ISOMmA
TOTAL GASTOS CORRIENTES 259.182.060 248.279.589 238170949 240.797.133 110 -7,09
GASTOS CAPITAL 6 8.605.082 9,464,669 766449 9.125.023 19,06 6,06 6.1 GASTO REAL
TOTAL GASTOS CAPITAL 8.605.082 9.464.669 7.664.494 9.125.023 19,06 6,04 PRESUPUESTO 2017
TOTAL SERVICIOS CENTRALES 267.787.142 257744258  245.835.443  249.922.156 1,66 -6,67 6.2 GASTO REAL POR
SALUD MENTAL GASTOS CORRIENTES 1 16.683.823 16.687.473 15.942.019 16.472.537 333 -127 CAPITULOS ECONOMICOS
2 12.144.443 11.839.443 10.838.401 11400519 5,19 513 6.3 INFORMACION ECONGMICA
4 120.000 120000 108419 106.782 1,51 11,02 POR AMBITOS Y CAPITULOS
TOTAL GASTOS CORRIENTES 28.948.266 28.646.916 26.888.839 27.979.838 4,06 -3,35 6.4 INGRESOS 2017
GASTOS CAPITAL 6 5.163.500 5,381,500 3.946.625 5.130.888 3001 063 -
TOTAL GASTOS CAPITAL 5.163.500 5.381.500 3.946.625 5.130.888 30,01 063 SALUD-OSASUNBIDEA
TOTAL SALUD MENTAL 34.111.766 34.028.416 30.835.464 33.110.725 7,38 2,93 L ERESS 20 O
COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA GASTOS CORRIENTES 1 263.980.186 275.981.69% 260292454 275.665.243 591 043 CAPITULOS ECONGMICOS DEL
2 182.852.387 186.785.513 177.188.967 181.613.876 250 -0,68 gf\mﬂgs’“‘\“s"lﬁmgf
TOTAL GASTOS CORRIENTES 446.832.573 462.767.207 437.481.421 457.279.119 453 2,34
GASTOS CAPITAL 6 11.825.980 12.085.980 5.456.043 9.804.598 79,70 17,09 gkﬁkw‘c’fﬂ"ﬁfv“"‘?kg”n?
TOTAL GASTOS CAPITAL 11.825.980 12.085.980 5.456.243 9.804.598 79,70 -17,09 SALUD-0SASUNBIDEA
TOTAL COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA  458.658.553 474853187  442.937.663  467.083.717 545 1,84 ANO 2017
BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA  GASTOS CORRIENTES 1 2.506.253 2.509.290 2462419 2484.273 0,89 0,80
2 2.929.368 2.929.368 2.872.481 274656 4,38 o
TOTAL GASTOS CORRIENTES 5.433.621 5.438.658 5.334.900 5.230.835 -1,95 -373
GASTOS CAPITAL 6 345.000 85.000 20.755 79.866 284,80 76,85 Inl
TOTAL GASTOS CAPITAL 345.000 85.000 20.755 79866 284,80 ~76,85 f% Servicio Navarro de Salud
TOTAL BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA  5.778.621 5.523.658 5.355.655 5.310.701 -0,84 -8,10 3
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5> TABLA 6.3 BIS | GASTO REAL POR CAPITULOS ECONOMICOS Y PROGRAMAS

< MEMORIA_2017 »

AREAS TIPO GASTOS INI 2017 CONS 2017 GR2016 GR2017 %GR2017/ % GR2017/ 21 BUSQUEDA
GR2016 INI2017 -
AREA DE SALUD DE TUDELA GASTOS CORRIENTES 5,568,481 56.899.519 5 640,880 56.651.173 3,68 195 /1 IMPRESION
25.340.984 76.866.984 23681626 24,375,647 2,93 381 71 iNDICE
80.000 80.000 80.000 80.000 0,00 0,00
TOTAL GASTOS CORRIENTES 80.989.665 81.846.503 78.402.506 81.106.819 3,45 0,14 71 INICIO
GASTOS CAPITAL 2.251.000 2.101.000 171777k 1.376.081 19,89 38,87 .
700,000 700.000 29.027 673163 - 23,83 CAPITULO 6
TOTAL GASTOS CAPITAL 2.951.000 2.801.000 1.746.802 2.049.245 17,31 -30,56 7 :
TOTAL AREA DE SALUD DE TUDELA 83.940.665 84.647.503 80.149.308 83.156.064 3,75 -0,93 EEIWEURNSIEOCI\?I%\ISOMM
AREA DE SALUD DE ESTELLA GASTOS CORRIENTES 40.659.479 41329487 39.821938 40.960.667 2,86 0,74
11.697.649 11.500.993 9.750.967 11.094.539 13,78 5,16 6.1 GASTO REAL
TOTAL GASTOS CORRIENTES 52.357.128 52.830.480 49.572.905 52.055.206 5,01 -0,58 PRESUPUESTO 2017
GASTOS CAPITAL 4326.036 2,643,144 1017622 2.469.136 162,69 42,90 6.2 GASTO REAL POR
TOTAL GASTOS CAPITAL 4.324.036 2.643.144 1.017.622 2.469.136 142,69 -62,90 CAPITULOS ECONOMICOS
TOTAL AREA DE SALUD DE ESTELLA 56.681.164 55.473.624 50.590.328 54.524.343 7,78 -3,81 6.3 INFORMACION ECONGMICA
ATENCION PRIMARIA GASTOS CORRIENTES 90.081.966 91307627 §7.996.429 97107451 3,5 114 POR AMBITOS Y CAPITULOS
13.883.074 13.431.154 12.566.708 12.894.621 2,61 712 6. INGRESOS 2017
724200 724200 709.799 726082 201 2007 -
TOTAL GASTOS CORRIENTES 104.689.240 105.462.981 101.272.936 104.726.154 341 0,04 SALUD-0SASUNBIDEA
GASTOS CAPITAL 3.071.000 3.109.479 891766 1.955.156 119,25 -36,33 RS 201 P
1.240.000 1.240.000 25.000 843318 - 31,99 CAPITULOS ECONGMICOS DEL
TOTAL GASTOS CAPITAL 4£.311.000 4.349.479 916.766 2.798.474 205,26 -35,09 35535'3&"5"1?@33:
TOTAL ATENCION PRIMARIA 109.000.240 109.812.461  102.189.702  107.524.628 5,22 1,35 P
TOTAL GENERAL 1.015.958.151  1.022.083.107  957.893.563  1.000.632.333 446 -1,51 .
SALUD-0SASUNBIDEA
ANO 2017

En el Programa del CHN es en el que se materializan los mayores porcentajes de gasto de los siguientes
capitulos: el 53,66% de los Gastos de personal y el 59,32% de los Gastos corrientes en bienes y servicios
y un 32,75% de las Inversiones reales Por su parte, es en el de Servicios Centrales del SNS-0 donde se

plasman los mayores porcentajes del capitulo de Transferencias corrientes con un 99,39% del total del
gasto. Por Gltimo, son los Programas Area de salud de Tudela y Atencidn Primaria donde se materializan el
100% de las Transferencias de capital con un 44,39% y un 55,61% respectivamente.
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PORCENTAJE GASTO REAL POR CAPITULOS
ECONOMICOS Y PROGRAMAS 2017
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GRAFICO 6.5.A | INGRESOS POR AMBITOS 2017
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6.4 INGRESOS 2017 POR AMBITOS DEL
SERVICIO NAVARRO DE SALUD-0SASUNBIDEA

La liquidacidn de los ingresos ha ascendido a 13.041.978 euros, con un incremento del 2,24% con respecto
al afo anterior. No obstante hay que sefalar que en este periodo la facturacién ha disminuido un 1,62% (-
182.235 €), siendo de 12.681.317 euros.

El mayor peso de los ingresos estd en Asistencia Especializada con un 66,76%, mientras que Atencién pri-
maria representa el 12,97% de los mismos.

Por capitulos es también Asistencia especializada el que materializa los mayores porcentajes, 68,02%, de
los ingresos por Tasas, precios plblicos y otros ingresos (la mayor parte, 7.074.173,71euros, son ingresos
por prestaciones de servicios sanitarios) y el 38,84% del capitulo de Transferencias de capital, correspon-
dientes a ingresos, provenientes de la Fundacién Miguel Servet-Navarrabiomed para el personal investigador
con 125.000 euros.

Por su parte, es en Servicios Centrales del SNS-0 donde se plasma el mayor porcentaje del Capitulo de
Transferencias Corrientes con un 60,71% y que corresponden a la transferencia del Ministerio Sanidad para
el "Programa de Uso Racional del Medicamento” por importe de 339.511 euros.
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TABLA 6.4 | INGRESOS POR AMBITOS £
PRESUPUESTO INICIAL INGRESOS % INGRESOS
AREA CONCEPTO CAPITULO ECONGMICO 2016 2017 2016 2017 2017/2016 2017 TOTAL
SERVICIOS CENTRALES INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios publicos y otros ingresos 401.010 417.510 902.069 1.196.117 32,60 917
IV Transferencias corrientes 0 0 314.341 339.511 8,01 2,60
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 401.010 417.510 1.216.409 1.535.628 26,24 1,77
INGRESOS DE CAPITAL Vil Transferencias de capital 0 0 69.773 0 -100,00 0,00
TOTAL INGRESOS DE CAPITAL 0 0 69.773 0 -100,00 0,00 s
TOTAL SERVICIOS CENTRALES 401.010 417.510 1.286.182 1.535.628 19,39 1,77 CAPITULD 6
SALUD MENTAL INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios piblicos y otros ingresos 20.000 40.000 43.053 38.817 -9,84 0,30
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 20.000 40.000 43.053 38.817 -9,84 0,30
TOTAL SALUD MENTAL 20.000 40.000 43.053 38.817 -9,84 0,30
ASISTENCIA ESPECIALIZADA INGRESOS CORRIENTES II Tasas, precios piblicos y otros ingresos ~ 7.897.000 8.102.030 8.624.616 8.490.217 -1,96 65,10
[V Transferencias corrientes 5.000 2.000 124277 217.205 T4,77 1,67
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 7.902.000 8.104.030 8.748.893 8.707.423 -0,47 66,76
TOTAL ASISTENCIA ESPECIALIZADA 7.902.000 8.104.030 8.748.893 8.707.423 -0,47 66,76
ATENCION PRIMARIA INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios pblicos y otros ingresos ~ 1.449.000 1.494.000 1.618.356 1.689.808 442 12,96
(Incluye Estella y Tudela) IV Transferencias corrientes 0 0 4.300 2.029 -52,81 0,02
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 1.469.000  1.494.000 1.622.656 1.691.838 4,26 12,97 ::;mﬁgg :‘E‘y
TOTAL ATENCION PRIMARIA 1.449.000 1.494.000 1.622.656 1.691.838 4,26 12,97 SERVICIO NAVARRO DE
BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA  INGRESOS CORRIENTES I1l Tasas, precios piblicos y otros ingresos  1.052.000 952.000 1.054.973 1.067.811 1,22 8,19 SALUD-0SASUNBIDEA
IV Transferencias corrientes 0 0 0 461 - 0,00
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 1.052.000 952.000 1.054.973 1.068.273 1,26 8,19
TOTAL BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA 1.052.000 952.000 1.054.973 1.068.273 1,26 8,19
TOTAL GENERAL 10.824.010  11.007.540 12.755.757 13.041.978 2,24 100,00

Como se recoge en el cuadro, el Ambito que concentra la mayor parte de los ingresos del Servicio Navarro
de Salud-Osasunbidea corresponde al de Asistencia Especializada, en el que se han realizado el 66,76%
de los ingresos, sequido del Area de Atencidn Primaria, el 12,97%, Servicios Centrales el 11,77%, Banco de
Sangre y Tejidos de Navarra el 8,19% y por Gltimo Salud Mental con un testimonial 0,30%.
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6.4. BIS. INGRESOS 2017 POR PROGRAMAS
DEL SERVICIO NAVARRO DE SALUD-0SASUNBIDEA

TABLA 6.4 BIS | INGRESOS POR PROGRAMAS

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA

21 IMPRESION
, ' , PRESUPUESTO INICIAL INGRESOS % INGRESOS A1 iNDICE
AREA CONCEPTO CAPITULO ECONGMICO 2016 2017 2016 2017 2017/2016 2017 TOTAL
SERVICIOS CENTRALES INGRESOS CORRIENTES Ill Tasas, precios publicos y otros ingresos  401.010 417510 902.069 1196.117 32,60 9,17 21 INICIO
[V Transferencias corrientes 0 0 314341 339511 8,01 2,60 ,
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 401.010 417,510 1.216.409 1.535.628 26,24 1,77 CAPITULO 6
INGRESOS DE CAPITAL Vil Transferencias de capital 0 0 69.773 0 100,00 0,00 , i
TOTAL INGRESOS DE CAPITAL 0 0 69.773 0 -100,00 0,00 GESTION ECONOMICA
TOTAL SERVICIOS CENTRALES 401.010 417510  1.286.182  1.535.628 19,39 1,77 E INVERSIONES
SALUD MENTAL INGRESOS CORRIENTES I1l Tasas, precios pablicos y otros ingresos 20.000 40.000 43.053 38.817 -9,84 0,30
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 20.000 40.000 43.053 38.817 29,84 0,30 R
TOTAL SALUD MENTAL 20.000 40.000 43.053 38.817 -9,84 0,30
COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA.INGRESUS CORRIENTES [ Tasas, precios publicos y otos ingresos 6011000 6347010 6626868 6465381 2% 0 S B BICOS
[V Transferencias corrientes 5.000 2.000 120.625 210.686 74,66 1,62 ) )
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 6016000  6369.010 6746492 6.676.067 06 5119 TSy CoTae
TOTAL COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA 6016000 6.349.010 6746492  6.676.067 -1,04 51,19 4 NGRESDS 2017
BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA  INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios piblicos y otros ingresos ~ 1.052.000 952.000 1.054.973 1.067.811 1,22 8,19 POR AMBITOS DEL
|V Transferencias corrientes 0 0 0 461 - 0,00 SERVICIO NAVARRO DE
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 1.052.000 952000  1.054973  1.068.273 1,26 819 SALUD-OSASUNBIDEA
TOTAL BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA 1.052.000 952.000  1.054973  1.068.273 1,26 8,19 6.5 INGRESOS 2017 POR
AREA DE SALUD DE TUDELA INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios publicos y otros ingresos 1.336.000  1.326.010 1460422 1455136 0,36 1,16 CAPITULOS ECONOMICOS DEL
[V Transferencias corrientes 0 0 5.505 4545 -17.45 0,03 SERVICIO HvRRD DE
! ! SALUD-0SASUNBIDEA
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 1336000  1.326010 1465928  1.459.681 043 1,19
TOTAL AREA DE SALUD DE TUDELA 1336000 1326010 1465928  1.459.681 043 119 .
AREA DE SALUD DE ESTELLA INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios publicos y otros ingresos 550,000 537.010 709.798 791816 11,56 6,07 SALUD-0SASUNBIDEA
[V Transferencias corrientes 0 2.776 - 0,02 AND 2017
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 550.000 537.010 709.798 794,591 11,95 6,09
TOTAL AREA DE SALUD DE ESTELLA 550.000 537.010 709.798 794.591 11,95 6,09
ATENCION PRIMARIA INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios publicos y otros ingresos ~ 1.449.000 1.386.000 1.446.884 1.467.694 1,44 11,25
|V Transferencias corrientes 0 0 2447 1.229 -49,80 0,01 ’—L
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 1449.000  1.386.000  1.449.331 1.468.922 1,35 11,26 [ “Sorvicio Navarro de Salud
TOTAL ATENCION PRIMARIA 1449.000  1.386.000  1.449.331  1.468.922 1,35 11,26 %J E
TOTAL GENERAL 10.826.010 11.007.560  12.755.757  13.041.978 2,26 100,00
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GRAFICO 6.4.A BIS
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Si comparamos con el ano anterior, cuatro Programas presupuestarios han incrementado sus ingresos: Ser-
vicios Centrales con un aumento del 19,39% (249.445 euros), siendo motivado por incremento en los rein-
tegros de retribuciones abonadas indebidamente principalmente. En 2017 no se han recibido ingreso por
PO FEDER 2014-2020 Navarra y que en 2016 supusieron 69.773 euros.

El Area de Salud de Estella con un aumento del 11,95% (84.793 euros), que se materializa en su totalidad,
en los ingresos por prestacion de servicios tanto en el Hospital de Estella como en Atencidn Primaria de
esta Area. EL tercer Centro que incrementa sus ingresos es Atencion Primaria que lo hace en un 1,35%
(19.591 euros) y el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra incrementa en 1,26% (13.300 euros).

VARIACION INGRESOS POR PROGRAMAS 2017-2016

Ingresos 2017 y variacion (%)
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El resto de los programas presentan decrementos en sus ingresos siendo el que reduce mayor porcentaje
Salud Mental con un 9,84%, si bien es verdad que el montante total de ingresos es pequefio (38.817 euros)
y eso hace que variaciones no muy grandes (4.236 euros) conlleven porcentajes de variacion elevados. Los
otros dos programas que reducen ingresos son el Complejo Hospitalario de Navarra con un decremento del
1,04% (70.426 euros) y el Area de Salud de Tudela con un 0,43% (4.236 euros).

CAPITULO 6

6.4 INGRESOS 2017
POR AMBITOS DEL
SERVICIO NAVARRO DE
SALUD-0SASUNBIDEA
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6.5 INGRESOS 2017 POR CAPITULOS ECONOMICOS
DEL SERVICIO NAVARRO DE SALUD-0SASUNBIDEA

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA

TABLA 6.5 INGRESOS POR POR CAPITULOS ECONOMICOS /-I IMPRESI(IN
PRESUPUESTO INICIAL INGRESOS % INGRESOS /-l iNDICE
CONCEPTO CAPITULO ECONGMICO 2016 2017 2016 2017 2017/2016 2017 TOTAL =1 INIClo
INGRESOS CORRIENTES Il Tasas, precios pblicos y otros ingresos 10.819.010 11.005.540 12.243.066 12.482.771 1,96 95,71 7
[V Transferencias corrientes 5.000 2.000 442.918 559.207 26,26 4,29 CAPiTULO 6
TOTAL INGRESOS CORRIENTES 10.824.010 11.007.540 12.685.984 13.041.978 2,81 100,00
INGRESOS DE CAPITAL Vil Transferencias de capital 0 0 69.773 0 -100,00 0,00 GEST|(]N ECUNOM|CA
TOTAL INGRESOS DE CAPITAL 0 0 69.773 0 -100,00 0,00 E INVERSIONES
TOTAL GENERAL 10.824.010 11.007.540 12.755.757 13.041.978 2,24 100,00
6.1 GASTO REAL
PRESUPUESTO 2017
GRAFICO 6.5.A | INGRESOS POR CAPITULOS ECONOMICOS 2017 GRAFICO 6.5.8 | VARIACION INGRESOS POR CAPITULOS ECONGMICOS 2017-2016 6.2 GASTO REAL POR
Ingresos 2017 y variacién (%) C}-\PiTULUS ECONGMICOS
| Tasas, precios 12.482.771 6.3 INFORMACION ECONGMICA
licos y otros ingresos 196% POR AMBITOS Y CAPITULOS
6.4 INGRESOS 2017
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SERVICIO NAVARRO DE
SALUD-0SASUNBIDEA
6.5 INGRESOS 2017 POR
CAPITULOS ECONOMICOS DEL
SERVICIO NAVARRO DE
SALUD-0SASUNBIDEA
. 6.6 INVERSIONES EN EL
I Transferencias 1) 206 oy 0 SERVICIO NAVARRO DE
429% W 2017 o -100% SALUD-0SASUNBIDEA
- - — AN 2017
11| TASAS, PRECIOS IV TRANSFERENCIAS VI TRANSFERENCIAS
FNUGBRLE%%g Y OTROS CORRIENTES DE CAPITAL

Los ingresos del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea se materializan en tres capitulos: Tasas, precios

plblicos y otros ingresos, Transferencias corrientes y Transferencias de capital.

El que mayor peso especifico tiene es el de Tasas, precios piblicos y otros ingresos con un 95,71% y un im-
porte de 12.482.771 euros. De ellos, cabe destacar los 8.725.481 euros correspondiente a prestaciones de

servicios sanitarios, los 1.067.812 euros que proceden de la venta de suministros y productos hemoterdpicos,
los 723.742 euros provenientes de reintegros de ejercicios cerrados generados por regularizaciones de
némina y los 793.264,84 euros que corresponden a ingresos por “prestacion de otros servicios” de los que
350.168 euros corresponden al Convenio con el Ayuntamiento sobre el aparcamiento de la zona hospitalaria.
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El Capitulo de Transferencias Corrientes representa el 4,29% de los ingresos con 559.207 euros, de ellos el
60,71%, 339.511 euros, provienen de la transferencia del Ministerio Sanidad para el “Programa de Uso Ra-
cional del Medicamento”. Del resto sobresalen los 125.000 euros destinados para actividades-proyectos de
investigacidn.

Por dltimo en 2017 no hay las Transferencias de capital porque no hay ingresos PO FEDER 2014-2020
Navarra, que si hubo en 2016.

Por otro lado, el capitulo de Transferencias corrientes ha experimentado un incremento en relacién con el
afo anterior, un 26,26% (116.289 euros) debido, al aumento de los fondos destinados a actividades-proyectos
de investigacidn.

Por su parte, el capitulo de Tasas, precios ptblicos y otros ingresos ha experimentado un incremento del
1,96%, (239.705 euros). Los mayores incrementos se deben a “Otros ingresos. Farmacos” dentro del CHN
que se deben a rappels que han incrementado en 447.393 euros, a “Otros ingresos” dentro del CHN que han
incrementado en 361.517 euros y a “reintegros de retribuciones indebidamente percibidas” en SSCC que ha
incrementado en 343.080 euros. Por otra parte se producen disminuciones de ingresos en el CHN en pres-
taciones de servicios por importe de 758.519 euros y en Otros reintegros por importe de 210.878 euros.

En este ano 2017 no existen ingresos por transferencias de capital.

GRAFICO 6.6 | PORCENTAJE DE INGRESOS POR CAPITULOS

ECONGMICOS Y AMBITOS 2017 (%)
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Por capitulos es el Ambito de Asistencia especializada donde se materializa el mayor porcentaje de ingresos
del capitulo de Tasas, precios piblicos y otros ingresos, el 68,02%. Por su parte, es en Servicios Centrales
del SNS-0 donde se concretan el 60,71% de las Transferencias corrientes

6.6 INVERSIONES EN EL SERVICIO NAVARRO
DE SALUD-0SASUNBIDEA ANO 2017

Durante el ano 2017 se han realizado inversiones reales por importe total de 29,9 millones de euros de los
cuales un 32,7% (9,8 millones) son del Complejo Hospitalario de Navarra, el 30,2% (9 millones) son de
Servicios Centrales, de los cuales practicamente la totalidad se refieren a Equipos de procesos de informa-
cion, Aplicaciones informaticas y Otro inmavilizado inmaterial que dan cobertura todos ellos al SNS-0 en
su totalidad. De hecho en el presupuesto del afo 2018 se ha creado un proyecto de gasto especifico de
Tecnologias y sistemas de informacidn. EL17,2% de las inversiones (5,1 millones) se han realizado en Salud
Mental.

Por tipologia de inversiones, el 34,39% (10,3 millones) son inversiones en edificios, el 26,37% (7,9 millones)
son inversiones en equipos médicos, el 30,10% (9 millones) son inversiones en equipos informéticos, apli-
caciones informaticas y otro inmovilizado inmaterial y el 9,14% (2,7 millones) son inversiones en otro mo-
biliario y equipos.

COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA

La inversion efectuada asciende a 9.804.579,77 euros.

« Obras menores, mejoras de iNStAlACIONES w...vvvvvcvvvvverecivvessesissesssssssesssisssss s 1.980.685,20 euros
« Actuaciones de prevencion de riesgos [aD0TALES .....covvvvecvvveesssvvsrssssssseessisssssssisssssns 69.632,69 euros
« Actuaciones de efiCiencia BNErGBLICA .....co.vvvvvvvecseiesessssssessssssssss s sssssss s 99.324,21 euros
« Obras reordenacion y remodelaCion ...........covcmvversssmvesssssissssssisssssssssessssssssssssess 313.783,25 euros
* EQUIPAMIBNTO MEGICO covoovvvvcrevesessssesisss s 2.655.998,52 euros
« Equipamiento médico plan de remodelacidn.. ..2.725.554,67 euros

« Equipamiento general ... 1.798.567,59 euros
« Equipamiento general de obras de remodelacion .............coceoevveeeoscveessssssssssissnssns 71.375,41 euros
« Equipamiento general en prevencion de riesgos (@borales........ovvevvveeiscsvvessssiiinesnns 89.910,32 euros

Actuaciones a destacar:

« Lainternalizacidn de la cocina, en el mes de junio, supuso comprometer 2.070.751,20 euros a la adquisicion
del equipamiento, sin embargo solo pudieron abonarse 1.078.350,90 euros. Simultaneamente se habilitaron
nuevas oficinas de gestion del servicio.

« Reforma del Servicio de Farmacia, mejorando los espacios de recepcion, almacenamiento, envasado, etc.,
y especialmente buscando la mejora y ampliacion de los espacios de atencion a los pacientes externos
y la unificacion de los puntos de dispensacidn.

« Se habilitaron nuevas consultas de Medicina Interna y Genética. Creacidn de una nueva sala de Broncos-
copias.

« Equipamiento y puesta en funcionamiento de 10 quiréfanos (sustitucién de 7 en antiguo H.V. del Camino)
y nueva central de lavado y esterilizacion que ha permitido unificar la esterilizacion de Centros de Salud
y Consultorios

« Adecuacion de habitaciones individuales para personas con discapacidad.
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AREA DE TUDELA
Hospital Reina Sofia

La inversion directa total en este centro asciende a 1.050.747,37 euros.

- Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad .............oooovvveescivvrsens 4438.788,84 euros
* 0bras plan de reMOGBLACIAN w..v.vvvecvvvveeseivsresseissesscsssesssssssssssisssss s 50.339,00 euros
« Actuaciones de eficiencia BNErGBLICA ......cvvvvrccivvecssesseeessissss s 29.113,24 euros
« Actuaciones de prevencién de riesgas [aD0rales .........eeecrercsseensneensseessseensne 17.682,08 euros
« Equipamiento medico ... ...336.481,29 euros
* 0tro mODIliario Y BQUIPOS c.ccvvvveccvvvesccsseesscsssessssssess s 168.343,01 euros
Centros de Salud

El volumen de inversion total asciende a 460.382,43 euros.

« Inversiones plan de mejora de centros de Salud .............ooooooocceccreeecereesecceeeeeeeeeeeeee 137.987,97 euros
- Equipamiento médico en centros de salud y conSULOTIOS oo 20.236,22 euros
© MBJOTA AEBNCION TUTAL covveeeeeeeeeeeeeeeeeeeece e sssssssseees s 270.096,92 euros
- Equipamiento general centros de salud y CONSULLOMIOS ...oovvvvvverevvvreesssvvsesssisssesssnisnesns 32.061,32 euros
Subvenciones para construccion y reforma de consultorios

(RIDAFOTAA) v 637.163,42 euros

Podemos destacar:

« Habilitacion de nuevas consultas de ginecologia.

- Sequnda fase de equipamiento para el servicio de oncologia.

+ Mejora de equipamiento médico de endoscopia.

« Continuidad del programa de dotacion de ecdgrafo a los Centros de Salud.

AREA DE ESTELLA
Hospital Garcia Orcoyen

La inversion directa total en este centro asciende a 1.926.978,67 euros.

« Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad ... 733.533,00 euros
+ Obras plan de remodelacion .........eecreeereesseresiennne ...251.855,74 euros
« Actuaciones de eficiencia BNErGELICA ... mvvrreeerriceeseecsseees e 29.998,61 euros
« Actuaciones de prevencidn de riesgas [aDorales ... 9.111,03 euros
* EQUIPAMIENTO MEICO .ovooseeeeceeseeeersesseer s 909.349,40 euros
* EQUIPAMIBNTO GBNETAL......vvvrecievveesseeseeescssessssssssss s 23.129,50 euros

Centros de Salud
El volumen de inversion total asciende a 542.157,64 euros.

* NUBVOS CENITOS T8 SAIUL wevvvvverevevresieresseeeesssssssesssesse s 144.675,06 euros
« Plan de mejora de centros de SAlUd .......ovvevevecresierersssirerssssseensssssesess e 173.141,31 euros
« Equipamiento médico en centros de salud y CONSULLONIOS wevevvrvvrcerrsevrssmrssnersseensrersen 26.220,23 euros
© MEJ0ra @tENCION TUMAL w.ooovseeveeeeceececseeseess e 198.121,04 euros

Como actuacion a destacar podemos sefialar:

- Mantenimiento del plan de renovacion de habitaciones y de las comunicaciones verticales del hospital.
» Redaccidn de proyectos Centro de Salud Mental y nueva Unidad de CMA.

- Renovacion de equipamiento médico con un nuevo mamégrafo y una torre de endoscopia.

- Obras de construccion de nuevo Centro de Salud en Lodosa.

« Climatizacion en los centros Allo y Viana.

- Continuacién del programa de dotacidn de ecdgrafo a los Centros de Salud.

ATENCION PRIMARIA

Su inversion directa total asciende a 1.955.156,15 euros.

« Actuaciones de efiCiencia BNBIrGELICA ....o..vvvvvvvrrisiereessesssssssssssssssssssssssssssssssssssssns 69.983,37 euros
« Actuaciones de prevencion de riesgos [aD0TALES ........vvvrvveversssivsrssesiieseesssisssssssisssssnns 30.279,43 euros
« Inversiones plan de mejora de centros de salud 928.301,35 euros

* NUBVOS CENTOS D8 SAIU wovvvvvrsvvvvressrievesecsssscsses s 2.233,40 euros
« Equipamiento en centros de salud y CONSULOTIOS w..vvvvveeereeccceevreeeees e 717.425,64 euros
* MJOTA AEBNCION TUIBL covveeeeeeeeeeeeeeeseeeeceeeeeesss e 162.078,73 euros
* EQUIPAMIBNTO GBNEIAL.....oovvisvvvvesseressecssssssssssssssss s 34.854,23 euros
Subvenciones para construccion y reforma de consultorios

(Mutilva, Ayegui, Valle de Larraun, Mendavia, Artajona y Cadreita) ... 843.318,07 euros

Actuaciones a destacar:

« Se remodela el centro sanitario Dr. San Martin para la obtencidn de un drea especifica del servicio de ur-
gencias extrahospitalarias de pediatria, se climatiza la zona y se equipa. Se inician los trabajos previos
para ejecutar las obras de construccion del nuevo Centro de Salud de Doneztebe/Santesteban y las obras
de ampliacion de los Centros de Salud de Alsasua y Sangiiesa, realizan actuaciones de mejora en eficiencia
energética en instalaciones y envolventes (Olite, Azpilagana, Conde Oliveto y Elizondo). En cuanto a equi-
pamiento destacamos la adquisicién de una incubadora infantil y un respirador de transporte de neonatos
para los equipos de emergencias, y la continuacion del programa de dotacidn de ecdgrafo, cdmara foto-
gréfica de alta resolucion y retindgrafo a los Centros de Salud.
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SALUD MENTAL

El volumen de inversion total asciende a 5.130.887,53 euros.

« Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de Sequridad ...........cccoeeerrrssierrnisss 282.401,17 euros
« Obras Plan director del Centro PSICOGEMALIICO ....vvvvrvcovverrsssivernesssneressssneesssssneensssns 4.470.605,70 euros
« Nuevo euipamiento Centro PSICOGEMALTICO c..vevvvvrevevrersrerresssmeresssseesssssssssssssssssessesens 341.430,56 euros
* EQUIPAMIENTO MEICO wovoveeeevececeeeee s 7.988,02 euros
* 0tro MODIlIAN0 Y BQUIPO .vvvvrceverreecrrsssceresssiressssssrssssssesssss s 28.462,08 euros

Podemos destacar:
- Continuacidn de las obras de reforma y ampliacidn del drea de psiquiatria fase 1 fase 2 del Centro San
Francisco Javier y primera fase de su equipamiento.

SERVICIOS CENTRALES

La inversion total en esta drea asciende a 9.041.719,75 euros.

© DDTAS MEBNOTES w..oovooeeeeeeeeeeeeeveseeeeeeessssssseeee s ssssssssssees s sssssssssseees s 3.864,97 euros
* 0tr0 MODILAMNO Y BQUIPO w.ovvveeeeeeeeeeeeeeeeseeceeseeeeees s 25.247,31 euros
« Inversiones en sistemas de iNfOrMaCION .......occccccevvveeeeeesceeeeeeeeeseesessseeeee e 1.208.174,04 euros
* Aplicaciones INFOrMAICAS.........vooroecccceeeeeeees e 5.905.568,59 euros
* Encargo a Tracasa INStrUMENAL.....coovcvvereicreesivvessssssessssssss s 1.195.423,54 euros
* 0tro inmobilizado INMALETIAL.......vveceeeeeeeeeeee e 103.180,57 euros
- Encargo a Nasertic. Servicio de comunicaciones vz y datos...........oeveevevessssivsnisens 603.260,73 euros

PRESTACIONES FARMACEUTICAS
El volumen de inversion total asciende a 83.303,27 euros.
< 0tr0 MODBILIANO Y BQUIPO wovvvvevveveerirresseerrsssseesssssssssse s s 83.303,27 euros

Podemos destacar:
«Ampliacion equipamiento de oficina de farmacia en Avenida de Baranain.

BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA

La inversion efectuada asciende a 79.865,58 euros.
S0BTAS MENOTES <.oooooreeeerreeeeseeeeiisesssssssssssssssssssssssssssssssssese st 39.973,57 euros
<EQUIPAMIBNTO MBAICO <..vvvvvveeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeesseeeeee s 39.892,01 euros
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7.1 ATENCION PRIMARIA
FRECUENTACION

GRAFICO 7.1.1A

FRECUENTACION EN MEDICINA GENERAL POR AREAS DE SALUD 2017

Ndmero de consultas por habitante y afo

La frecuentacion de 2017 en Atencion Primaria se sitla en 4,93 consultas de medicina de familia, 5,16 con- S
sultas de pediatria, 3,52 consultas de enfermeria y 0,5 consultas de trabajo social por habitante y ano. 474
TABLA 7.1.1| FRECUENTACION EN ATENCION PRIMARIA DE LA TOTALIDAD DE CONSULTAS
(CENTRO+DOMICILIO)
NUMERO DE CONSULTAS / HABITANTE / ANO
ANO MEDICINA GENERAL Y PEDIATRIA ENFERMERIA
2012 4,77 3,33
2013 4,74 3,27
2014 4,84 3,34
2015 4,95 3,42
2016 5,09 3,48
2017 497 3,52 AREA AREA
DE PAMPLONA DE ESTELLA

5,46

AREA
DE TUDELA

GRAFIC0 7.1.1 | FRECUENTACIGN EN MEDICINA GENERAL Y PEDIATRIA POR AREAS DE SALUD 2017 GRAFIC0 7.1.1B

Nimero de consultas por habitante y ano

5.60 5,50

4,79

FRECUENTACIGN EN PEDIATRIA POR AREAS DE SALUD 2017

Ndmero de consultas por habitante y afo

AREA AREA AREA

DE PAMPLONA DE ESTELLA DE TUDELA

5,30
5,04

AREA AREA
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GRAFIC07.1.2

FRECUENTACION EN ENFERMERiA POR AREAS DE SALUD 2017

Ndmero de consultas por habitante y ano

4,08

ACTIVIDAD

Medicina General

Durante el ano 2017 se ha producido una disminucidn total media de un 0,6% respecto del afo anterior, en
la actividad global de Medicina General, con 2.610.151 consultas.
Por dreas de salud, en la de Pamplona hay una disminucidn del 0,4, en la de Estellaun-1,1%y en la de Tu-

dela un -1%.

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA
21 IMPRESION

»1 INDICE
TABLA 7.1.2| NUMERO DE CONSULTAS DE MEDICINA GENERAL ~»1 INICIO
NUMERO DE CONSULTAS EN CENTROS 2016 2017 %1716 CAPiTlILO 7
DEMANDADA 1.835.379 1.801.839 -18%
PROGRAMADA 706,034 725592 2.8% ACTIVIDAD
TOTAL 2541413 2527431 -0,6% ASISTENCIAL
. 7.1 ATENCION PRIMARIA
iReA iReA iReA NUMERO DE CONSULTAS A DOMICILIO 2016 2017 %17/16
DEPAMPLONA |  DE ESTELLA DE TUDELA DEMANDADA 48.331 18,326 0.0% 7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
PROGRAMADA 34,971 34,394 -1,6% 7.3 SALUD MENTAL
TOTAL 83.302 82.720 -0,7% 7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
, , , CONCIERTOS
GRAFICO 7.1.3 | FRECUENTACION EN TRABAJO SOCIAL POR AREAS DE SALUD 2017 TOTAL DE CONSULTAS 2.624.115 2.610.151 -0,6%
Namero de consultas por habitante y afo 7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
DE NAVARRA
0,16 , .
GRAFICO 7.1.4 | EVOLUCION DE LAS CONSULTAS DE MEDICINA GENERAL
REALIZADAS EN LOS CENTROS
2.541.413 2.527.431
AREA AREA AREA
DEPAMPLONA | DEESTELLA | DETUDELA 1 Programadas aip L
- Demandadas [%J Soezzﬁ:jlglgea:rarro de Salud
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GRAFIC0 7.1.5

) 2016
217

NUMERO DE CONSULTAS POR HABITANTE EN MEDICINA GENERAL

479 474

TABLA 7.1.3| NUMERO DE CONSULTAS DE MEDICINA GENERAL POR AREA DE SALUD
AREA DE PAMPLONA
CENTRO 2016 2017 %17/16
DEMANDADA 1.291.030 1.266.915 -19%
PROGRAMADA 552.329 570.412 3.3%
TOTAL 1.843.359 1.837.327 -0,3%
DOMICILIO
DEMANDADA 30.697 30.138 -1,8%
PROGRAMADA 26.082 25.711 -1.4%
TOTAL 56.779 55.849 -1,6%
TOTAL PAMPLONA 1.900.138 1.893.176 -0,4%
AREA DE ESTELLA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 211.110 206306 -2,3%
PROGRAMADA 69.488 70.777 19%
TOTAL 280.598 271.083 -1,3%
DOMICILIO
DEMANDADA 6.974 7.213 3.4%
PROGRAMADA 5.995 5.941 -09%
TOTAL 12.969 13.154 1,4%
TOTAL ESTELLA 293.567 290.237 1%
AREA DE TUDELA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 333.239 328.618 -1.4%
PROGRAMADA 84.217 84.403 0.2%
TOTAL 4£17.456 413.021 1%
DOMICILIO
DEMANDADA 10.660 10.975 3.0%
PROGRAMADA 2.894 2742 -5,3%
TOTAL 13.554 13.117 1,2%
TOTAL TUDELA 431.010 426.738 -1,0%
TOTAL AREAS 2.624.715 2.610.151 -0,6%

AREA
DE PAMPLONA

571 545

AREA
DE ESTELLA

5,54 5,46

AREA
DE TUDELA

499 493
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A

MEMORIA_2017 »

BUSQUEDA

IMPRESION

INDICE

MRS

21 INICIo

CAPITULO 7

ACTIVIDAD
ASISTENCIAL

7.1 ATENCION PRIMARIA
7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
7.3 SALUD MENTAL

7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
CONCIERTOS

7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
DE NAVARRA

((ID

[% Serv1c10 Navarro de Salud
J Sasunk

86


www.salud.navarra.es

Pediatria

< MEMORIA_2017 »

La pediatria de Atencién Primaria ha atendido un total de 513.782 consultas, una disminucién del 3,6% TABLA7.1.5] NUMERD DE CONSULTAS PEDIATRIA POR AREA DE SALUD
respecto al ano anterior. ,
ELndmero total de consultas espontaneas en centro ha disminuido un 5,6%. Por Areas de Salud en Pamplona AREA DE PAMPLONA
ha disminuido en 6,1%, en Estella un 10,2% y en Tudela un 1,3%. CENTRO 2018 2017 %1716
El nimero total de consultas programadas en centro ha aumentado un 1,3%. DEMANDADA 277.839 260.985 -6,1%
PROGRAMADA 122,064 122.586 0.4%
- - TOTAL 399.903 383.571 41%
TABLA 7.1.4| NUMERO DE CONSULTAS DE PEDIATRIA —
NUMERO DE CONSULTAS EN CENTROS 2016 2017 %1711 DEMANDADA 74 148 100.0%
DEMANDADAS 377,007 355,739 5% PROGRAMADA 4 30 -268%
PROGRAMADAS 156,024 158,063 13% TOTAL 15 178 36.8%
TOTAL 533,051 513,782 Yy TOTAL PAMPLONA 400.018 383.749 51%
NUMERO DE CONSULTAS A DOMICILIO 2016 2017 %1716 AREA DE ESTELLA
DEMANDADA 0 " 0% CENTRO 2016 2017 %1716
ROGRAVADA 0 = e DEMANDADA 35.151 31.573 102%
TOTAL 9 219 16T PROGRAMADA 13.010 12.998 0,1%
TOTAL CONSULTAS 533.242 514.001 23,61% TOTAL 48.161 4451 -1.5%
DOMICILIO
DEMANDADA 9 8 111%
- : , PROGRAMADA 37 1 -703%
GRAFIC0 7.1.6 | EVOLUCION DE LAS CONSULTAS DE PEDIATRIA TOTAL kb 19 -58,7%
REALIZADAS ENLOS CENTROS TOTAL ESTELLA 48.207 44.590 -7,5%
533,051 512782 ,
AREA DE TUDELA
- - CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 64.037 63.181 1,3%
371,01 356739 PROGRAMADA 20950 22459 72%
TOTAL 84.987 85.640 0,8%
DOMICILIO
DEMANDADA 17 10 412%
PROGRAMADA 13 12 7.7%
[ Programadas TOTAL 30 22 -26,7%
[2)) Demandadas TOTAL TUDELA 85.017 85.662 0,8%
A e D a— TOTAL AREAS 533.242 514.001 -3,61%
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GRAFIC0 7.1.7
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Enfermeria

La actividad global de Enfermeria ha sido de 2.211.522 consultas, lo que supone un aumento de la actividad

del 1,5% respecto al ano anterior.

Para el conjunto de Navarra aumenta un 1,7% la consulta en el centro. Respecto a la consulta en el domicilio,
disminuye en conjunto un 1%, 3% la realizada a demanda y un 0,5% la programada.

TABLA 7.1.6| NUMERO DE CONSULTAS DE ENFERMERIA

NUMERO DE CONSULTAS EN CENTROS 2016 2017 %1716
DEMANDADA 1.048.077 1.076.014 2,7%
PROGRAMADA 976.881 984174 0.7%
TOTAL 2.024.958 2.060.188 1,7%
NUMERO DE CONSULTAS A DOMICILIO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 32.402 31.431 -3,0%
PROGRAMADA 120.526 119.903 -0,5%
TOTAL 152.928 151.334 -1,0%
TOTAL CONSULTAS 2.177.886 2.211.522 1,5%

GRAFICO 7.1.8 | EVOLUCION DE LAS CONSULTAS DE ENFERMERIA

REALIZADAS EN LOS CENTROS
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[ Programadas
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GRAFICO 7.1.9

_h20e
2017

NUMEROQ DE CONSULTAS POR HABITANTE DE ENFERMERIA

340 346

TABLA 7.1.7| NUMERO DE CONSULTAS DE ENFERMERIA POR AREA DE SALUD
AREA DE PAMPLONA
CENTRO 2016 2017 %17/16
DEMANDADA 790.604 815.674 3.2%
PROGRAMADA 718.957 729.482 1,5%
TOTAL 1.509.361 1.545.156 2,%
DOMICILIO
DEMANDADA 20.983 19.989 -4,7%
PROGRAMADA 79.317 80.082 1,0%
TOTAL 100.300 100.071 -0,2%
TOTAL PAMPLONA 1.609.661 1.645.227 2,2%
AREA DE ESTELLA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 113.257 113.503 0.2%
PROGRAMADA 105.115 106.019 0.9%
TOTAL 218.372 219.522 0,5%
DOMICILIO
DEMANDADA 4812 5.002 3.9%
PROGRAMADA 20.028 19.342 -3,4%
TOTAL 24.840 24344 -2,0%
TOTAL ESTELLA 243.212 243.866 0,3%
AREA DE TUDELA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 144416 146.837 1,7%
PROGRAMADA 152.809 148.673 -2,7%
TOTAL 297.225 295.510 -0,6%
DOMICILIO
DEMANDADA 6.607 6.440 -2.5%
PROGRAMADA 21.181 20479 -3,3%
TOTAL 21.788 26.919 -31%
TOTAL TUDELA 325.013 322.429 -0,8%
TOTAL AREAS 2.177.886 2.211.522 1,5%

AREA
DE PAMPLONA

4,07 4,08

AREA
DE ESTELLA

351 346

AREA
DE TUDELA

348 352
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Trabajo social

Se han realizado 98.539 consultas en total lo que supone un incremento de la actividad del 9% respecto al
afo anterior. Ha aumentado tanto la consulta en el centro (8,4%) y la programada en domicilio (25%).
Por Areas: en Pamplona ha aumentado un 6,6% en centra y 27,2% en domicilio, en Tudela un 13,4% y un
22,8% y en Estella un 23,2% y un 17,6%, respectivamente.

En este momento, se estdn también reestructurando las agendas para reflejar mejor la actividad y responder
mejor a [as necesidades.

TABLA 7.1.8 [ NUMERO DE CONSULTAS DE TRABAJO SOCIAL

NUMERO DE CONSULTAS EN CENTROS 2016 2017 %1716
DEMANDADA 49.832 04621 9.6%
PROGRAMADA 35.685 38.056 6,6%
TOTAL 85.517 92.677 8,6%
NUMERO DE CONSULTAS A DOMICILIO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 621 830 33,7%
PROGRAMADA 2469 3.032 22,8%
TOTAL 3.090 3.862 25,0%
TOTAL CONSULTAS 88.607 96.539 9,0%

GRAFICO 7.1.10 | EVOLUCION DE LAS CONSULTAS DE TRABAJO SOCIAL
REALIZADAS EN LOS CENTROS
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TABLA 7.1.9| NUMERO DE CONSULTAS DE TRABAJO SOCIAL POR AREA DE SALUD
AREA DE PAMPLONA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 42.953 45.995 71%
PROGRAMADA 27.313 28.940 6,0%
TOTAL 70.266 74.935 6,6%
DOMICILIO
DEMANDADA 456 571 25,2%
PROGRAMADA 1404 1.795 27,8%
TOTAL 1.860 2.366 27,2%
TOTAL PAMPLONA 72.126 71.301 7,2%
AREA DE ESTELLA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 2212 2.947 33,2%
PROGRAMADA 2316 2.630 13,6%
TOTAL 4528 5.577 23,2%
DOMICILIO
DEMANDADA 28 45 80,7%
PROGRAMADA 250 282 12,8%
TOTAL 278 327 17,6%
TOTAL ESTELLA 4.806 5.904 22,8%
AREA DE TUDELA
CENTRO 2016 2017 %1716
DEMANDADA 4467 5.479 21,7%
PROGRAMADA 6.056 6.486 71%
TOTAL 10.723 12.165 13,6%
DOMICILIO
DEMANDADA 137 214 56,2%
PROGRAMADA 815 955 17,2%
TOTAL 952 1.169 22,8%
TOTAL TUDELA 11.675 13.334 14,2%
TOTAL AREAS 88.607 96.539 9,0%
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GRAFIC0 7.1.11 | NUMERO DE CONSULTAS POR HABITANTE DE TRABAJO SOCIAL

0,16
0,15 0,15
0,14 0,14
013

)
o an

ELPADI ha llevado a cabo a provision de servicios de forma mixta: 4 dentistas de plantilla del SNS-0, (Centro
Sanitario Conde Oliveto, Centro de Salud Tudela-Este y Centro de Salud de Estella) y 193 empresas mas,
concertadas por el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, que aportan otros 282 dentistas habilitados
para el PADI.

De los 69.015 nifios y nifas con derecho al PADI, 46.680 (el 67,64%) han sido atendidos y se les ha satisfecho
sus necesidades de tratamiento dental. Este indice de utilizacidn, similar al alcanzado en 2016, sigue siendo
una de los mayores de los alcanzados por los “PADIs” de las Comunidades Auténomas que tienen esquemas
de atencién dental infantil en funcionamiento.

En la tabla titulada “Programa de Atencidn Dental Infantil (PADI)" se aprecia cémo los principales indices
del perfil asistencial obtenido se mantienen en valores similares a los del ano anterior, reflejando una baja
necesidad de tratamiento dental en la poblacién infantil.

TABLA 7.1.10| PROGRAMA DE ATENCION DENTAL INFANTIL (PADI)

AREA
DE TUDELA

AREA AREA

DE PAMPLONA DE ESTELLA

SECCION DE SALUD BUCODENTAL
A. Actividades Preventivas

Enjuagues fluorados semanales y promocion del cepillado dental

Durante el curso escolar 2017-2018, 28 centros de educacion primaria de los 220 existentes en Navarra
(un 13%), han participado en la realizacion de enjuagues semanales con fluoruro sédico al 0,20%, cifra
algo inferior a la del curso anterior. A su vez, 43 centros de primaria, (el 20%) participan en el fomento del
cepillado de dientes con dentifrico, principalmente en el comedor después de la comida.

B. Actividades Asistenciales

Programa de Atencidn Dental Infantil (PADI)

En 2017, vigésimo séptimo ano de funcionamiento del PADI, y segln lo establecido en el Decreto Foral
24912011, se ofertd asistencia dental basica a los 69.015 residentes en Navarra y nacidos entre 2002 y
2011 (de 6 a 15 anos), que representan aproximadamente el 11% de la poblacion de Navarra.

2016 2017 %1716
Edades incluidas 6-15 6-15
Ninos con derecho al PADI 68.811 69.015 0,3%
Nifos atendidos 46.405 46.680 0,6%
Cobertura alcanzada en % 67,44% 67,64% 0,3%
PERFIL ASISTENCIAL 2016 2017 %1716
% ninos sin tratamiento 64,2% 64,2% 0.0%
% ninos sellados 5,8% 5.6% -2,6%
Nimero de dientes sellados / 100 nifos atendidos 188 18,2 -31%
% de nifios que han precisado obturacidn 12,7% 13.4% 9.2%
Nimero de obturaciones / 100 nifos atendidos 224 24,2 7.8%
Nimero tratamientos pulpares/ 100 nifos atendidos 07 08 20,0%
Limpiezas bucales / 100 ninos atendidos 12,8 14,2 11,3%
Nimero de fluorizaciones tdpicas / 100 nifos atendidos 28 2,9 -13.0%
% de nifos con exploracion radioldgica intraoral 7.6% 8.2% 7.9%
Nimero extracciones en definitivos / 100 nifos atendidos 05 05 3.9%
Nimero extracciones en temporales / 100 nifios atendidos 8,1 8.4 4,6%
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) Odontologia general
GRAFIC0 7.1.12 | N° DE DENTISTAS HABILITADOS EN EL PADI (2001-2017)
TABLA 7.1.12 | ACTIVIDAD ODONTOLOGIA GENERAL POR AREAS 2017
ACTIVIDAD PAMPLONA ~ TAFALLA  TUDELA  ESTELLA  NAVARRA
Pacientes atendidos 24.050 2021 4.053 1.625 31.749
Promedio de pacientes por consultas 178 25,0 197 133 18,0
% de pacientes con extraccion 26,4 45,5 2,3 483 25,7
% de pacientes con cirugia menor 7.0 8,2 38 3.6 6,9
% de pacientes con tratamiento Farmacol 16,6 200 32,6 10,0 18,6
% de pacientes con otros tratamientos 52 18,3 29 388 T4
% de pacientes derivados a RIO* 21 0,0 34 33,6 38
% de pacientes derivados a OPG** 16,6 9.2 9.1 12,6 147
% de pacientes derivados a CMF*** 0.4 1.2 00 25 05
*RIC: radiologfa intraoral.  **OPG: ortopantomografia.  ***CMF: cirugia maxilofacial.
TABLA 7.1.11 é%lvzlg?gw ASISTENCIALES EN SALUD BUCODENTAL, POR SECTOR PROVEEDOR. TABLA7.1.13 | ACTIVIDAD ODONTOLOGIA GENERAL EN NAVARRA
__ SECTOR PROVEEDOR ACTIVIDAD 2016 2017 %17/16
PUBLICO PRIVADO TOTAL NAVARRA Pacientes atendidos 29.631 31749 6,67%
Namero de Ninos atendidos 1323 45357 46.680 Promedio de pacientes por consultas 195 18,0 -8,33%
% [ Poblacidn atendida 283 9717 100,00 % de pacientes con extraccion 28,9 257 -12,45%
% [ Poblacidn diana 192 65,72 67,64 % de pacientes con cirugia menor 61 6,5 6,15%
% de pacientes con tratamiento Farmacol 238 18,6 -27,96%
% de pacientes con otros tratamientos 6,0 74 18,92%
0, H 1 * 0,
La accesibilidad geografica del PADI sigue siendo muy buena. En 51 localidades de Navarra trabaja alguno 0;: gz E:E:z:tzz ji::::gzz : E:JOG** 122 123 43[1]10;:
de los 286 dentistas habilitados por el SNS-0 (4 piblicos mas 282 concertados). - - : : !
% de pacientes derivados a CMF*** 08 05 -60,00%

También se ha sequido atendiendo pacientes mediante el Programa de Atencidn Dental a Personas con Dis-
capacidad, que comenzé en 2003. Cuando este tipo de pacientes requieren anestesia general para ser tra-
tados, la atencidn se lleva a cabo en el Hospital San Juan de Dios. En 2017, fueron intervenidos en dicho
hospital 41 personas con discapacidad.

Desde la entrada en vigor del Real Decreto 1030/2006 de 16 de septiembre, en Navarra se ofertan las pres-
taciones establecidas en la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud.

*RI0: radiologia intraoral.

**0PG: ortopantomografia.

***CMF: cirugfa maxilofacial.
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URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS

EL Servicio de Urgencias Extrahospitalarias (SUE) lo componen varios grupos profesionales y ambitos dife-
renciados que en algunos casos confluyen y en otros no. El SUE-Pamplona y Comarca mantiene los centros
de urgencias del Centro Sanitario Doctor San Martin y los centros de urgencias de los Centros de Salud de
Ermitagana, Rochapea y Burlada, el Centro Coordinador de Urgencias en SOS-Navarra y el transporte medi-
calizado de la Red de Transporte Sanitario Urgente (RTSU) en Pamplona, las Ambulancias de Soporte Vital
Avanzado (ASVA) de Calle Aoiz (A-199); Bomberos de Cordobilla (B-0061) y Bomberos de Trinitarios (B0161).
Se han incrementado en casi todos los pardmetros que se valoran y quedan reflejados en las tablas.

Se ha incrementado, en 2017, un 1,1% los asuntos médicos en SOS-Navarra, manteniéndose en un 68% el
porcentaje de asuntos médicos respecto al total de asuntos tratados en el 112.

El ndmero de movilizaciones de Ambulancias de la Red de Transporte Sanitario Urgente: Ambulancias de
Soporte Vital Basico y Ambulancias de Soporte Vital Avanzado (ASVB+ASVA) ha decrecido un -2,69% respecto
al ano anterior. En realidad, los datos no son estrictamente comparables ya que este afo solo se estan con-
tabilizando intervenciones realizadas mientras que en el afo anterior figuraban también las activaciones
anuladas.

Se mantiene el equilibrio de 83% ASVB y 17% de ASVA.

Actividad Asistencial
Centro coordinador de urgencias en $0S-Navarra

TABLA 7.1.14 | ACTIVIDAD DEL CENTRO COORDINADOR DE URGENCIAS

2016 2017 %1716
Asuntos S0S 309.025 313.29 1.4%
Asuntos Médicos 210124 212.502 11%
Ambulancias 44854 43.679 -2,6%
% cobert. pobl. 100,00 100,00

Transporte sanitario de urgencia

TABLA 7.1.15| MOVILIZACION DE TRANSPORTE SANITARIO DE URGENCIA

2016
Ambulancias 44 854

2017
43.649

%1716
-2,69%

TABLA 7.1.16 | ORIGEN DE LA MOVILIZACION DEL TRANSPORTE SANITARIO DE URGENCIA

2016 2017 %1716
Asuntos Médicos (AM) 210124 212502 1,13%
% AM sobre actividad SOS 68,0 6783 -0,25%
Ambulancias mov. 44 854 43.649 -2,69%

AM = Atencion Médica.
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TABLA 7.1.17

DISTRIBUCION MENSUAL DEL TRANSPORTE SANITARIO DE URGENCIA 2017

< MEMORIA_2017 »

ENERO  FEBRERO  MARZ0  ABRIL MAYO JuLio AGOSTO  SEPTIEMBRE  OCTUBRE  NOVIEMBRE  DICIEMBRE  TOTAL (%)
SAMU-Conv.  3.655 2734 2975 2.780 2.821 3.408 2.903 3.015 3.000 2.861 3.173 36,184 83%
SAMU-UCI 851 59 803 811 648 843 809 622 609 805 675 Th65 7%
TOTAL 43.649
TABLA 7.1.18 | DISTRIBUCION DEL TRANSPORTE MEDICALIZADO SEGUN RECURSO
2016 2017 DIFERENCIA 2017-2016
UNIDAD SAMU-UCI INTERV. INTERV./DiA INTERV. INTERV./DiA INTERV. INTERV./DiA
A-197 (Tudela) 1.020 286 1.008 2,75 -12 010
A-198 (Estella) 726 2,03 714 195 -12 -0,08
A-199 (Pamplona) 2277 6,38 2194 599 -83 -0.38
A-651 (DYA Pamplona) 10 0,03 11 003 1 0,00
B-061 (Pamplona) 2.116 593 2167 592 51 -0,01
B-01641 (Pamplona 50%) 1450 4,06 1371 375 -79 032
Otras unidades 0 0,00 0 0,00 0 0,00
TOTAL INTERVENCIONES 7.599 20,76 7.465 20,40 -134 -0,37
Urgencias extrahospitalarias atendidas
TABLA 7.1.19 | URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS ATENDIDAS 2017 TR 720 | R DL SR ESPECIAL DE DRGENCIAS JSEU) DE
AREA MEDICINA PEDIATRIA ENFERMERIA TOTAL URG./DIA CENTROS URG. MEDICINA  URG. PEDIATRIA  URG. ENFERMERIA  TOTAL URGENCIAS
Pamplona  89.89% 23.233 45.363 158.492 434,22 Doctor San Martin 50.094 23.233 20.506 93.833
Tudela 24.087 12.918 37.005 101,38 Centro de Ermitagania 14.340 9.291 23.631
Estella 11.885 6.505 18.390 50,38 Centro de Rochapea 13.804 8.603 22.407
Tafalla 10.078 7.605 17.483 48,45 Centro de Burlada 11.458 6.963 18.621
PACS 177.667 150.140 327.807 898,10 Tafalla 10.078 7.405 17.483
TOTAL 336.846 222.531 559.377 1.533 Tudela 24.087 12.918 37.005
Estella 11.885 6.505 18.390
TOTAL 159.179 72.391 231.570
PAC RURALES (46) 177.667 150.140 327.807
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7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA

ACTIVIDAD
TABLA 7.2.1| ACTIVIDAD EN LA RED DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA 2016-2017 > TABLA 7.2.1| ACTIVIDAD EN LA RED DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA 2016-2017
HOSPITALIZACIGN CONVENCIONAL Y URGENCIAS 2016 2017 %17/16  AMBULATORIA
INGRESOS 55.880 55.443 08%  CONSULTAS EXTERNAS PRESENCIALES 2016 2017 %1716
ESTANCIAS 330.461 322.463 -2 4% PRIMERAS CONSULTAS PROPIAS 323.561 323.468 0,0%
URGENCIAS 954 647 959 608 0,8% PRIMERAS CONSULTAS CC 995 166 -83,3%
ESTANCIA MEDIA 59 58 0,10 TOTAL PRIMERAS CONSULTAS 324.556 323.634 -0,3%
PRESIGN DE URGENCIAS 64, 1% 639% 03 Ig;‘;i E:(:J':qssljtlLE:sSUCESWAS 96362:;2 9"’:;';22 ; sﬂ";
% URGEN. INGRESADAS 13,62% 13.59% -0,03 : : e
- - - CONSULTAS SUCESIVAS/PRIMERAS 2,04 2,02 0,02
HOSPITALIZACION A DOMICILIO 2016 2017 %17/16  CONSULTAS NO PRESENCIALES* 2016 2017 %17/16
INGRESOS HD 2.552 3.959 55.1% Origen Atencidn Primaria 5.300 6.498 22,6%
ESTANCIAS HD 20.634 34.293 66,2% Origen Atencidn Especializada 49.890 61.940 24,2%
ESTANCIA MEDIA HD 8;1 8;7 058 INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES** 2016 W7 %G
INDICE OCUPACION HD 81.9% 87.7% 578 INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES 18.411 25.427 38,1%
INDICE ROTACION HD 37,1 37.0 0,1
PRESION DE URGENCIAS HD 20,9% 21.8% 1.0 EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS PROPIOS 2016 2017 %17/1
) COLONOSCOPIAS 9.140 10.863 18,9%
QUIRURGICA / 2016 2017 %1716 COLONOSCOPIAS CRIBADO 2.694 3.692 37,0%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS EN BLOQUE QUIRURGICO 33.519 34111 18%  ECOGRAFIA RADIOLOGICA 41,79 44,118 5,6%
INTERVENCIONES URGENTES EN BLOQUE QUIRURGICO 5,834 6.103 46%  MAMOGRAFIAS 11458 12717 11,0%
TOTAL INTERVENCIONES EN BLOQUE QUIRURGICO 39.353 40.214 22%  RESONANCIAS MAGNETICAS 14.840 15.183 2.3%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS RESTO DE SALAS QUIRURGICAS  9.219 9.895 73%  TAC 52.038 51.814 -0,4%
INTERVENCIONES URGENTES RESTO DF SALAS QUIRURGICAS 124 148 19.4%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS VINCULADAS A LEQ 28.889 29.176 10%  CC-COLONOSCOPIAS 494 0 -1000%
> CC - FCOGRAFIA RADIOLOGICA 15.965 18.876 18.2%
CC - MAMOGRAFIAS 458 0 -100,0%
CC - RESONANCIAS MAGNETICAS 20513 21,99 7.2%
CC-TAC 164 325 98.2%

*Consultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que tienen relacidn directa con el paciente.

**Interconsultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que no tienen relacion directa con el paciente.
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GRAFICO 7.2.1 | ESTANCIA MEDIA DE HOSPITALIZACION CONVENCIONAL GRAFICO 7.2.6 | PRESION DE URGENCIAS EN HOSPITALIZACION CONVENCIONAL (%) ( MEMORIA 2017 )
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En la Red de Asistencia Especializada, el drea de hospitalizacién convencional presenta en el ano 2017,
comparando con el aiio 2016, una pequeda disminucidn en ingresos (55.443). Las estancias hospitalarias
han disminuido (322.663) y la estancia media se ha mantenido (5,8 dias). El indice de ocupacidn de camas
(73,2% en el ano 2017) ha disminuido 0,6 puntos en relacién con el ano 2016.

En el drea de hospitalizacién a domicilio en el ano 2017 aumentan de forma importante tanto el ndmero de
ingresos (+55,1%) como el nimero de estancias (+66,2%). La estancia media ha subido ligeramente (8,7
dias) respecto al afo anterior (8,1 dias). El indice de ocupacion (87,7%) se ha incrementado en 5,8 puntos.
Senalar que durante el ano 2017 se ha producido un notable incremento del nimero de camas domiciliarias
pasando de 69 camas en 2016 a 107 camas en 2017.

En el afo 2017 el nimero de urgencias hospitalarias ha disminuido (-0,8%) en relacién con el afo 2016,
suponiendo 2.039 atenciones menos. EL porcentaje de urgencias ingresadas se ha mantenido (-0,03 puntos)
y la presion de urgencias en hospitalizacidn convencional desciende ligeramente (-0,3 puntos).

La actividad quirdrgica programada vinculada a (a lista de espera quirdrgica del afo 2017 se ha incrementado
(+1%) en relacion con la actividad del afio 2016, realizandose 287 intervenciones mas, dato muy positivo.
La actividad presencial de consultas externas en el ano 2017 presenta un ligero descenso, tanto de as pri-
meras (-0,3%) como de las sucesivas (-1,0%). En el afo 2017 se han realizado 922 primeras consultas
menos que durante el afo 2016, disminuyendo la actividad total de consultas, primeras més sucesivas (-
0,8%) en relacidn con la realizada en el afo 2016. El indice sucesivas/primeras en 2017 es 2,02 dato similar
al delano 2076.

Enelano 2017 la actividad de consultas no presenciales que tiene origen en Atencidn Primaria ha aumentado
considerablemente (+22,6%) respecto a la realizada durante 2016. De la misma manera, la actividad de
consultas no presenciales con origen en Atencion Especializada ha crecido de forma notable (+24,2%) y
supone la realizacion de 12.050 consultas no presenciales mas procedentes de Especializada.

Las interconsultas no presenciales presentan en el aiio 2017 un crecimiento muy importante (+38,1%), re-
alizdndose 7.016 interconsultas no presenciales mas que durante el ano 2016.

En cuanto a la actividad de exploraciones complementarias comentamos los datos globales de la actividad
realizada tanto en centros propios como en centros concertados correspondiente a aquellas pruebas que
por su volumen e impacto merecen un especial seguimiento. En el ano 2017 aumenta de forma importante
la actividad de colonoscopias cribado (+37,0%). Crece la actividad de colonoscopias (+12,8%), ecografias
radioldgicas (+9,1%), resonancias magnéticas (+5,2%), y mamografias (+5,0%), manteniéndose la actividad
de TAC.

TABLA7.2.2 A| LISTA DE ESPERA EN LA RED DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA 2016-2017

DIC 16 DIC 17 1716
NUMERO  DiAS NUMERO  DiAS NUMERO  DiAS

PRIMERA CONSULTA PERSONAS NATURALES ~PERSONAS NATURALES PERSONAS NATURALES
Especialidades incluidas
en Ley de Garantias 35.498 4 30.955 40 -4.543 -4
Especialidades no incluidas
en Ley de Garantias 4.338 107 3.279 75 -1.059 -32
TOTAL PRIMERA CONSULTA  39.836 47 34.234 42 -5.602 -5
Quirdrgica 8.974 98 7.643 73 -1.331 -25
GRAFIC0 7.2.7 | PERSONAS EN LISTA DE ESPERA PRIMERA CONSULTA
Red y centros 2016-2017
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GRAFIC0 7.2.8 | PERSONAS EN LISTA DE ESPERA QUIRURGICA ESTRUCTURAL
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Durante el ano 2017, (a lista de espera de primeras consultas, ha evolucionado en el conjunto de hospitales
de la Red de forma muy favorable, presentando a final de ano una sustancial mejora en relacidn con la si-
tuacion a diciembre de 2016. El nimero de personas en espera (34.234 en diciembre 2017 vs 39.836 en di-
ciembre 2016) se ha reducido en 5.602 personas. Y la espera media (42 dias en diciembre 2017 vs 47 dias
en diciembre 2016) ha decrecido en 5 dias.

La lista de espera quirdrgica durante el ano 2017 también ha evolucionado favorablemente, de forma que
a final de ano presenta mejoria en relacidn con la situacidn a diciembre de 2016. ELndmero de personas en
espera (7.643 en diciembre 2017 vs 8.974 en diciembre 2016) se ha minorado en 1.331 personas. Y la espera
media (73 dias en diciembre 2017 vs 98 dias en diciembre 2016) se ha reducido en 25 dias.

ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA EN LA RED DESAGREGADAS POR SEXO0

14
TABLA7.2.2B | ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA EN LA RED DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA
DESAGREGADAS POR SEXO 2017

ACTIVIDAD ASISTENCIAL EN LA RED POR SEX0

HOMBRES MUJERES  TOTAL % HOMBRES % MUJERES
INGRESOS HOSPITALARIOS 26668 28775 S5443 481%  51.9%
INGRESOS HOSPITALIZACION ADOMICILIO 2126 1835 3959 537%  463%
URGENCIAS 118932 133676 252608 471%  52.9% i
PRIMERAS CONSULTAS 136030 187606 323.63%  420%  580% CAPITULO 7

CONSULTAS SUCESIVAS

INTERVENCIONES QUIRURGICAS
PROGRAMADAS VINCULADAS CON LALEQ  14.851 14.325 29176 90,9% 49,1%

270483 384249 654732 41,3% 98,7%

LISTA DE ESPERA EN LA RED POR SEX0

HOMBRES ~ MUJERES ~ TOTAL % HOMBRES % MUJERES
PRIMERA CONSULTA 14.389 19.845 34.234 42,0% 98,0%
QUIRURGICA 3.764 3.879 7.643 49.2% 90,8%

En la distribucion por sexos de los ingresos hospitalarios (55.443) observamos que el 51,9% corresponde
a mujeres y el 48,1% corresponde a hombres.

Los ingresos en hospitalizacién a domicilio (3.959) se comportan de manera inversa a los ingresos hospi-
talarios de tal forma que el 53,7% corresponde a varones y el 46,3% a mujeres.

Las urgencias hospitalarias del a0 2017 ascienden a (252.608) de las cuales el 47,1% de las atenciones
se han realizado a hombres y el 52,9% a mujeres.

En cuanto a las consultas externas se observa claramente un mayor ndmero de atenciones al sexo femenino
que al sexo masculino. Las primeras consultas (323.634) se distribuyen entre un 58% correspondiente a
mujeres y un 42% correspondiente a hombres. Y las consultas sucesivas (654.732) muestran un 58,7% de
atenciones a mujeres y un 41,3% de atenciones a varones.

En a actividad quirdrgica programada vinculada con la lista de espera quirtrgica (29.176) observamos que
49 1% de las intervenciones son en mujeres y el 50,9% de las intervenciones en hombres.

Las listas de espera presentan comportamientos diferentes. En primeras consultas (34.234) las mujeres
son el 58% y los varones son el 42% y en lista de espera quirtrgica (7.643) el 49,2% son hombres y el
50,8% son mujeres.
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FRECUENTACION

<
TABLA7.2.3| FRECUENTACION EN ASISTENCIA ESPECIALIZADA 2008-2017
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2016 2015 2016 2017

HOSPITALIZACION A DOMICILIO / 1.000 HAB. 14 19 23 27 40 6.2
INGRESOS HOSPITALARIOS / 1.000 HAB. 9.9 93,1 94 91,0 88,1 84,7 86,3 86,9 87,2 86,2
INTERVENCIONES QUIRURGICAS / 1.000 HAB. 7.2 69,4 705 7.2 684 73,3 758 745 76,0 78,1

INTERVENCIONES QUIRURGICAS EN BLOQUE QUIRURGICO / 1.000 HAB. 69,4 65,6 66,7 65,2 61,0 59,9 56,7 59,7 614 62,4 ;

INTERVENCIONES QUIRURGICAS EN RESTO SALAS QUIRURGICAS / 1.000 HAB. 18 38 38 59 75 135 19,1 148 m 158 CAPITULO 7
CONSULTAS EXTERNAS / 1.000 HAB. 15338 15625 15709 15334 14740 14636 15074 14965 15393 15210

PRIMERAS CONSULTAS / 1.000 HAB. 5315 537 5107 K914 4815 4531 736 4781 5066 5031

CONSULTAS SUCESIVAS / 1.000 HAB. 10023 10388 10602 10420 10125 10105 10339 10184 10327 10179
URGENCIAS HOSPITALARIAS / 1.000 HAB. 4086 012 3753 382,0 370, 370,2 3787 3839 3975 3927

Entre los anos 2008 y 2013 observamos una tendencia descendente de los ingresos hospitalarios, desde
entonces y hasta el ano 2016 la tendencia se ha convertido en ligeramente ascendente volviendo a disminuir
levemente en el aiio 2017. La frecuentacion de ingresos en hospitalizacion a domicilio (serie 2014-2017),

muestra una clara tendencia ascendente, mas si observamos el dato del aio 2017.

Las primeras consultas presentan una tendencia descendente entre los anos 2008 y 2013. A partir del ao
2013 la tendencia cambia convirtiéndose claramente en ascendente durante los anos 2014, 2015y 2016.

Enelano 2017 se ha dado una pequena disminucidn respecto al ano anterior.

Las intervenciones quirdrgicas desde el ano 2015 presentan una tendencia claramente ascendente frente
a pequenas fluctuaciones de anos anteriores.

Las urgencias hospitalarias muestran tendencia al descenso entre los anos 2008 y 2010, el ano 2011 pre-
senta un pequeno repunte para volver a descender en 2012. A partir de entonces y hasta el afo 2016, la
tendencia se convierte en claramente ascendente. Los datos del ano 2017 reflejan un descenso respecto a
los datos del ano anterior.
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GRAFIC0 7.2.9

FRECUENTACION EN ASISTENCIA ESPECIALIZADA 2008-2017
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TABLA 7.2.4 | 25 GRD MAS FRECUENTES DE LA RED HOSPITALARIA 2017

Total Altas: 59.359 (Altas codificadas 99,96%) (Altas de Hospitalizacion a Domicilio 3.931). Estancia Media: 5,99. Peso Medio: 0,92.

2017/2016
PACIENTES 2016 PACIENTES 2017 ESTANCIA MEDIA DIFERENCIA IMPACTO(1) ~ ESTANCIAS TOTALES
RANGO GRD PESO DESCRIPCION GRD N°CASOS % N°CASOS % 2016 2017 E.MEDIA 17116 2016 2017
1 560 0327 Parto 4.239 7,.23% 4133 696% 2,7k 2,76 0,02 82,66 11629 11.424
2 144 0,602 Otros diagndsticos menores, signos y sintomas de aparato respiratorio 1.831 3.12% 1805  3,04% 6,18 6,30 012 216,60 11.319 11.375
3 194 0,795 Insuficiencia cardiaca 1.502 2,56% 1642 277% 8,95 8,57 0,02 32,84 12835 14069
4 139 0,763 Otra neumonia 1.536 2,62% 1600 2,70% 7,13 739 0,26 416,00 10947 11.825
5 140 0826 Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 1.336 2,28% 1541 2,60% 7,81 8,35 0,54 832,14 10437 12.860
6 463 0,555 Infecciones de rindn y tracto urinario 952 1,62% 1120 1,89% 587 6,11 0,24 268,80 5.588 6.848
7 315 0988 Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 876 1,49% 965 1,63% 2,38 2,32 -0,06 -57,90 2.082 2.239
8 301 1,597 Sustitucion articulacidn cadera 870 1,48% 921 155% 10,38 10,04 -0,34 -313,14 9.027 9.247
9 313 1,118 Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna excepto pie 925 1,58% 876  1,48% 2,88 3,16 0,28 243,28 2.660 2.766
10 540 0,597 Cesdrea 827 1,61% 84 143% 4,75 4,50 -0,25 -211,50 3.929 3.807
11 263 0,968 Colecistectomia laparoscdpica 895 1,53% 773 1,30% 2,75 2,04 -0,21 -162,33 2.462 1.961
12 284 0,731 Trastornos del tracto y vesicula biliar 718 1,22% 798 128% 6,31 599 -0,32 -242,56 4.528 4.543
13 347 0,591 Otros problemas de la espalda y cuello, fracturas y heridas 1.375 2,34% 751 1.27% 2,86 4,71 185 1.389,35 3.934 3.538
14 45 0,965 ACVAy oclusiones precerebrales con infarto 668 1,14% 735 1.24% 8,12 792 -0,20 -147,00 5.425 5.822
15 254 0,575 Otros diagndsticos del aparato digestivo 676 1,15% 726 1.22% 4,64 4,23 -0,41 -296,84 3.138 3.066
16 302 1478 Sustitucion articulacion rodilla 727 1,26% N7 1.21% 9,99 9,41 -0,58 -413,86 7.266 6.747
17 249 0471 Gastroenteritis, nduseas y vémitos no bacteriana 632 1,08% 682 1,15% 416 4,33 0,17 115,94 2.632 2.950
18 225 0817 Apendicectomia 670 1,14% 668 113% 3,33 329 -0,04 -26,72 2.230 2199
19 228 0,777 Procedimientos sobre hernia inguinal, femaral y umbilical 539 0,92% 636 1.07% 1,68 1,63 -0,05 -31,80 903 1.035
20 720 1,245 Septicemia e infecciones diseminadas 513 0,87% 610 1,03% 8,70 8,87 017 103,70 4463 9411
21221 1,920 Procedimientos mayores de intestino delgado y grueso 587 1,00% 606 1,02% 11,06 10,78 -0,28 -169,68 6.491 6.533
22 861 0458 Signos, sintomas y otros factores que afectan al estado de salud 415 0,71% 601 1.01% 3,85 318 -0,67 -402,67 1.596 1.9
23 663 0,555 Otraanemiay trastornos hematoldgicos y de drganos hematopoyéticos 499 0,85% 582 0,98% 4,85 4,02 -0,83 -483,06 2.422 2.340
24 98 0,790 Otros procedimientos sobre oido, nariz, boca y garganta 501 0,85% 567 0.96% 2,37 2,92 0,15 85,05 1.186 1.431
25 97 0,389 Amigdalectomia y adenoidectomia 643 1,10% 596 094% 1,40 1,91 0,11 61,16 899 838
TOTAL 25 GRD MAS FRECUENTES 24.952 42,54%  25.415 42,82% 130.028 136.785
TOTAL ALTAS HOSPITALARIAS 58.659 59.359

(1) Impacto en estancias. NOTA: EL agrupador utilizado ha sido el APR32.

Las altas hospitalarias, en las que se incluyen as hospitalizaciones a domicilio, han aumentado en 2017 en 700 casos ticamente no ha variado manteniéndose en torno a 6 dias. El Peso Medio ha subido un 1,23%. Los 25 GRD mds fre-
un 1,19%, pero cabe destacar que al igual que en 2016 [a hospitalizacion sigue disminuyendo; un 1,26%, en 2017 con cuentes en 2017 se corresponden con el 42,82% de las altas suponiendo los mismos GRDs en 2016 un porcentaje si-
respecto a 2016. La hospitalizacidn a domicilio ha tenido un considerable aumento del 55%. La estancia media prac- milar. Al comparar as estancias totales de estos GRD vemos que han acumulado 6.757 estancias mas en 2017.
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PROCEDIMIENTOS MAS FRECUENTES DE CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA (CMA) DE LA RED HOSPITALARIA

TABLA 7.2.5 25 PROCEDIMIENTOS DE CMA MAS FRECUENTES DE LA RED HOSPITALARIA 2017-2016

PROCEDIMIENTOS MAS FRECUENTES DE CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA 2017 % 2016 %
08RJ3JZ  Sustitucidn en cristalino, derecho de sustituto sintético, abordaje percutaneo(-a) 1.661 17,98% 1.157 14,89%
08BRK3JZ  Sustitucidn en cristalino, izquierdo de sustituto sintético, abordaje percutdneo(-a) 1.519 16,44% 1.216 15,65%
01N50ZZ  Liberacién en nervio mediano, abordaje abierto(-a) 632 6,84% 505 6,50%
0995002  Drenaje en oido medio, derecho con dispositivo de drenaje, abordaje abierto(-a) 304 3,29% 292 3.76%
0SBC4ZZ  Escision en articulacidn rodilla, derecha, abordaje endoscdpico(-a) percutaneo(-a) 271 2.93% 259 3.33%
0SBD4ZZ  Escisidn en articulacion rodilla, izquierda, abordaje endoscdpico(-a) percutaneol(-a) 249 2,70% 234 3.01%
0YUS0JZ  Suplemento en regidn inguinal, derecha de sustituto sintético, abordaje abierto(-a) 230 2,49% 78 1,00%
0UB98ZZ  Escision en Gtero, abordaje orificio natural o artificial endoscdpica 214 2,32% 159 2,05%
0YU60JZ  Suplemento en region inguinal, izquierda de sustituto sintético, abordaje abierto(-a) 192 2,08% 106 1,36%
0258322 Destruccion en mecanismo de conduccion, abordaje percutaneo(-a) 146 1,98% 60 0.77%
0CTQXZZ  Reseccion en adenoides, abordaje externo(-a) 141 1,53% 144 1,85%
OLN70ZZ  Liberacién en tendén mano, derecha, abordaje abierto(-a) 116 1,26% 119 1,53%
08B43ZZ  Escision en vitreo, derecho, abordaje percutaneo(-a) 105 114% 132 1,70%
08B53ZZ  Escision en vitreo, izquierdo, abordaje percutaneo(-a) 103 1.11% 122 1,57%
OWUF0JZ  Suplemento en pared abdominal de sustituto sintético, abordaje abierto(-a) 98 1,06% 121 1,56%
099600  Drenaje en oido medio, izquierdo con dispositivo de drenaje, abordaje abierto(-a) N 0,99% 115 1,48%
OLNB0ZZ  Liberacion en tendén mano, izquierda, abordaje abierto(-a) 82 0,89% 81 1,06%
OVTTXZZ  Reseccion en prepucio, abordaje externo(-a) 77 0,83% 68 0,88%
08DK3ZZ  Extraccion en cristalino, izquierdo, abordaje percutaneo(-a) Al 0,77% 30 0,39%
0WQF0ZZ  Reparacion en pared abdominal, abordaje abierto(-a) 67 0,73% 42 0,54%
3E0B33Z  Introduccidn en oido de anti-inflamatorio(-a), abordaje percuténeo(-a) b6 0.71% 04 0,70%
08DJ3ZZ  Extraccidn en cristalino, derecho, abordaje percutaneo(-a) 63 0,68% 24 0,31%
OHB8XZZ  Escision en piel, nalga, abordaje externo(-a) 62 0,67% 22 0,28%
0TUD0JZ  Suplemento en uretra de sustituto sintético, abordaje abierto(-a) 58 0,63% 25 0,32%
09U707Z  Suplemento en membrana timpanica, derecha de sustituto de tejido autélogo, abordaje abierto(-a) 57 0,62% L6 0,59%
SUMA 6.675 72,26% 5.211 67,07%
TOTAL ALTAS 9.238 100,00% 1.769 100,00%

Los 25 procedimientos quirdrgicos més frecuentes de 2017 suponen el 72,26% del total. Cabe destacar
que los dos mas frecuentes (catarata ojo izquierdo y derecho), con 3.180 casos suponen mas del 33% del
total y casi la mitad de los 25 mas frecuentes.
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7.2.1 COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA (CHN)

TABLA 7.2.1.1 | COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA. ACTIVIDAD Y LISTA DE ESPERA 2016-2017

» TABLA 7.2.1.1 | COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA. ACTIVIDAD Y LISTA DE ESPERA 2016-2017

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA
21 IMPRESION

HOSPITALIZACION Y URGENCIAS 2016 20017 %1776 AMBULATORIA
INGRESOS 43.09% 42.844 -0,6%  CONSULTAS EXTERNAS PRESENCIALES 2016 2017 %17/16 21 INDICE
ESTANCIAS 272.808 268.450 -1,6% PRIMERAS CONSULTAS PROPIAS 245.753 248.432 11%
URGENCIAS 782 175690 1.2% PRIMERAS CONSULTAS CC 95 %6 -833% 71 INICIo
ESTANCIA MEDIA 6,3 6,3 -0.06 TOTAL PRIMERAS CONSULTAS 246.748 248.598 0,7% ,
NDICE OCUPACION 75.5% 75.5% 005 CONSULTAS SUCESIVAS PROPIAS 515.788 518.887 0,6% CAPITULO 7
INDICE ROTACIGN 137 ) 03 CONSULTAS SUCESIVAS CC 419 329 -21,5% \CTIVIDAD
PRESIGN DE URGENCIAS 623% 62.0% 02 TOTAL CONSULTAS SUCESIVAS 516.207 519.216 0,6% ASISTENCIAL
% URGEN. INGRESADAS 1662%  1463% 0,00 TOTAL CONSULTAS 762955  767.814 0.6%
CONSULTAS SUCESIVAS/PRIMERAS 209 209 0,00 7.1 ATENCIGN PRIMARIA
HOSPITALIZACION A DOMICILIO 2016 2017 %1716 CONSULTAS NO PRESENCIALES* 2016 2017 %17/16 7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
INGRESOS HD 1.708 2929 71,5% Origen Atencion Primaria 4.556 5475 20.2% 7.3 SALUD MENTAL
ESTANCIAS HD 13.035 24,342 86,7% Origen Atencion Especializada 41.866 53.392 27,5% 7.4 GESTION DE PRESTACIONES ¥
ESTANCIA MEDIA HD 76 83 0,68 CONCIERTOS
S OEE CCURCIOTD 0% 0% 195 'NTERCONSULTAS NO PRESENCIALES™ 2016 2017 %17/106 -
AT W B T INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES 17.317 22.670 30,9% S
PRESION DE URGENCIAS HD 1.8% B2k 34 EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS PROPIOS 2016 2017 %17/16
LRGRGICA 016 ., COLONOSCOPIAS 6.715 8.377 24,8%
. COLONOSCOPIAS CRIBADO 2.092 2746 31,3%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS EN BLOQUE QUIRURGICO 28.376 29.007 22%  CoGRAFIA RADIOLGGICA 27898 0573 96%
INTERVENCIONES URGENTES EN BLOQUE QUIRURGICO 4322 4437 2T%  \AMOGRAFIAS 10,149 153 134%
TOTAL INTERVENCIONES EN BLOQUE QUIRURGICO 32.698 33.444 23%  RESONANCIAS MAGNETICAS 16840 15183 2 3%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS RESTO DE SALAS QUIRURGICAS ~ 6.019 6.851 138% T 29734 29,834 0.3%
INTERVENCIONES URGENTES RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 124 148 19,4%
TOTAL INTERVENCIONES EN RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 6.143 6.999 13.9%  EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS CONCERTADOS 2016 2017 %1716
INTERVENCIONES PROGRAMADAS VINCULADAS A LEQ 23.868 24144 12%  CC- COLONOSCOPIAS 194 0 -100,0%
> CC- ECOGRAFIA RADIOLOGICA 15.129 17.213 13,8%
CC - MAMOGRAFIAS 458 0 -100,0%
CC - RESONANCIAS MAGNETICAS 13761 15.117 9,9%

*Consultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que tienen relacidn directa con el paciente.

**Interconsultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que no tienen relacion directa con el paciente.
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TABLA 7.2.1.1 | COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA. ACTIVIDAD Y LISTA DE ESPERA 2016-2017

LISTA DE ESPERA DIC 16 DIC 17 17116
NUMERO  DiIAS  NUMERO  DIAS  NUMERO  DiAS

PRIMERA CONSULTA PERSONAS NATURALES ~PERSONAS NATURALES PERSONAS NATURALES

Especialidades incluidas

en Ley de Garantias 29.698 48 26.331 b -3.367 -k

Especialidades no incluidas

en Ley de Garantias 3.950 131 3.062 87 -888 -bh

TOTAL PRIMERA CONSULTA  33.648 52 29.393 46 -4.255 -6

Quirdrgica 7.859 103 6.638 77 -1.221 -26

En el Complejo Hospitalario de Navarra, el area de hospitalizacién convencional (42.844 ingresos) presenta
en el afo 2017, comparando con el ano 2016, un ligero descenso del ndmero de ingresos (-0,6%). Las es-
tancias (268.450) también descienden ligeramente (-1,6%) y a estancia media es 6,3 dias, similar a la del
ano anterior. El indice de ocupacion (75,5% en 2017) se ha mantenido con relacion al afio 2016.
Elnimero de urgencias hospitalarias en 2017 (175.690) ha decrecido (-1,2%) en relacion con el aio anterior,
siendo 2.202 atenciones menos que en 2016. La presion de urgencias desciende (-0,2 puntos) y el porcentaje
de urgencias ingresadas se mantiene (14,6%).

La hospitalizacién domiciliaria presenta en 2017 (2.929 ingresos) un crecimiento muy importante de los
ingresos (+71,5%) y de las estancias (+86,7%). La estancia media se encuentra en 8,3 dias, algo superior
alade 2017 (7,6 dias). Elindice de ocupacidn (88 %) aumenta en 1,96 puntos en relacién con 2016. Senalar
que durante el ano 2017 se ha producido un importante incremento del nimero de camas domiciliarias pa-
sando de 41 camas en 2016 a 75 camas en 2017.

La actividad quirdrgica programada vinculada a la lista de espera quirdrgica presenta en el ano 2017 un
incremento (+1,2%) en relacidn con la actividad del afio 2016, realizandose 276 intervenciones més, dato
muy positivo.

En cuanto a la actividad de consultas presenciales del ano 2017 los resultados obtenidos son positivos
respecto a los del afo 2016. Asciende tanto el nimero de primeras consultas realizadas (+1.850 primeras,
+0,7%) como el nimero de consultas sucesivas (+3.009 revisiones, +0,6%). Por tanto la actividad total de
consultas, primeras mas sucesivas presenta un incremento (+4.859 consultas, +0,6%). El indice
sucesivas/primeras (2,1) se mantiene estable y es similar al dato de 2016.

La actividad de consultas no presenciales procedente de Atencidn Especializada se ha incrementado de
forma importante durante 2017 (+11.526 consultas, +27,5%). Similar comportamiento ha tenido a actividad
de consultas no presenciales procedente de Atencion Primaria (+919 consultas, +20,2%), siendo ambos,
datos muy favorables.

Las interconsultas no presenciales (22.670 INP) presentan un crecimiento importante, durante 2017 se han
realizado 5.353 interconsultas mas que durante el afio 2016 (+30,9%).

En cuanto a la actividad de exploraciones complementarias comentamos los datos globales de la actividad
realizada tanto en centros propios como en centros concertados correspondiente a aquellas pruebas que
por su importancia merecen un especial seguimiento. En el ano 2017 crece de forma importante la actividad
de colonoscopias cribado (+31,3%), colonoscopias (+16,2%) y ecografias radioldgicas (+11,1%). Sigue con
menor crecimiento la actividad de mamografias (6,5%) y de resonancias magnéticas (5,9%).

Los indicadores de espera para primera consulta presentan a final del ano 2017 unos resultados muy po-
sitivos en relacion a diciembre de 2016. Las personas en espera (29.393 en diciembre 2017 vs 33.648 en
diciembre 2016) han disminuido en -4.255. Y la espera media (52 dias en diciembre 2016 vs 46 dias en di-
ciembre 2017) se ha reducido en 6 dias.

La lista de espera quirdrgica al final del ano 2017 ha descendido con relacidn a diciembre de 2016. Se ha
producido un descenso del ndmero de personas (6.638 personas en diciembre 2017 vs 7.859 personas en
diciembre 2016), son 1.221 personas menos. Y la espera media ha disminuido en 26 dias (77 dias en di-
ciembre de 2017 vs 103 dias en diciembre de 2016).
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TABLA 7.2.1.2

Total Altas: 45.712 (Altas codificadas 99,98%) (Altas de Hospitalizacion a Domicilio 2.914). Estancia Media: 6,38. Peso Medio: 0,96.
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1,28

25 GRD MAS FRECUENTES DEL COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA 2017

PACIENTES 2016

DESCRIPCION GRD N°CASOS %
Parto 3.207 7.12%
Otros diagndsticos menores, signos y sintomas de aparato respiratorio 1.214 2,70%
Insuficiencia cardiaca 1.014 2,25%
Otra neumonia 971 2,16%
Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 928 2,06%
Infecciones de rindn y tracto urinario 696 1,55%
Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 688 1,53%
Sustitucion articulacin cadera 676 1,50%
ACVA'y oclusiones precerebrales con infarto 608 1,35%
Otros problemas de la espalda y cuello, fracturas y heridas 1.252 2,78%
Otros diagndsticos del aparato digestivo 501 1,11%
Cesdrea 611 1,36%
Trastornos del tracto y vesicula biliar 524 1.16%
Sustitucidn articulacién rodilla 992 1,31%
Amigdalectomia y adenoidectomia 621 1,38%
Procedimientos sobre mama excepto mastectomia 440 0,98%
Otros procedimientos sobre oido, nariz, boca y garganta 443 0,98%
Colecistectomia laparoscdpica 641 1,62%
Signos, sintomas y otros factores que afectan al estado de salud 391 0,78%
Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna excepto pie 504 112%
Procedimientos mayores de intestino delgado y grueso 463 1,03%
Otra anemia y trastornos hematoldgicos y de drganos hematopoyéticos 415 0,92%
Apendicectomia 510 1,13%
Procedimientos sobre hernia inguinal, femaral y umbilical 320 0,71%
Septicemia e infecciones diseminadas 366 0,81%
TOTAL 25 GRD MAS FRECUENTES 18.556 41,21%
TOTAL ALTAS HOSPITALARIAS 45.023

(1) Impacto en estancias. NOTA: El agrupador utilizado ha sido el APR32.

En el CHN se ha producido un aumento del total de altas hospitalarias del 1,53% pero el dato mds destacable
es que las hospitalizaciones a domicilio han aumentado un 73% pasando de 1.683 a 2.914, mientras la
hospitalizacién ha descendido un 1,25%. Los 25 GRDs mds frecuentes de 2017 suponen el 42% de las altas

PACIENTES 2017
N°CASOS %
3149 6,89%
1266 277%
1141 2,50%
1075 2.35%
1.065  2,33%
827  181%
763 1.67%
719 157%
664 145%
626 137%
999 1.31%
990 1.29%
972 1,25%
949 1,20%
929 116%
922 114%
921 114%
918 1.13%
912 112%
493 1,08%
484 1,06%
470 1,03%
4o 0,99%
436 095%
431 0.94%
18.975 41,51%
45.712

ESTANCIA MEDIA
2016 2017
2,04 2,08
6,43 6,61
8,87 8,82
7,70 7,86
8,16 8,79
9,88 6,26
2,k 2,26
1085 10,69
8,30 8,15
2,61 4,80
4,73 4,42
4,90 4,69
6,49 6,31
1047 1013
1,38 1,49
2,59 2,70
2,43 2,58
2,63 246
3,82 3,26
3,99 4,27
10,60 1076
4,91 3,83
3,00 349
1,89 1,78
9,35 9,40

DIFERENCIA
E. MEDIA
0,04
0,18
-0,05
0,16
0,63
0,38
-0,18
-0,16
-0,15
2,19
-0,31
-0.21
-0,18
-0,34
0,11
0,11
0,15
-0,17
-0,96
0,28
0,16
-1,08
-0,06
-0,11
0,05

20172016

IMPACTO(1) ~ ESTANCIAS TOTALES
17116 2016 2017
125,96 8.466 8.439
227,88 7.806 8.368
-97,0 8.994  10.064
172,00 1477 8.450
670,95 7872 9.361
314,26 4.092 0177
-137,34 1.679 1.724
-113,04 7.335 7.686
-99,60 0.046 0412
1.370,94 3.268 3.005
-185,69 2.370 2.648
-123,90 2.99% 2.767
-102,96 3.407 3.609
-186,66 6.198 0.961
98,19 857 788
07,42 1.140 1.409
78,15 1.076 1.344
-88,06 1.686 1.274
-286,72 1.341 1.669
138,04 201 2.105
77 kb 4.908 0.208
-507,60 2.038 1.800
-27,24 1.81 1.584
-47,96 605 776
21,53 3422 4,051
97.592 104.282

mientras estos mismos GRDs suponen el 41,2% de las altas de 2016. La estancia media de hospitalizacidn
convencional ha bajado ligeramente habiéndose incrementado la de hospitalizacién domiciliaria de 7,6 a
8,2 dias. Elimpacto en estancias de estos GRDs es que han acumulado 6.690 estancias mas en 2017.
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7.2.2 HOSPITAL REINA SOFIA DE TUDELA

TABLA 7.2.2.1 | HOSPITAL REINA SOFiA DE TUDELA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

> TABLA 7.2.2.1 [ HOSPITAL REINA SOFiA DE TUDELA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

< MEMORIA_2017 »

21 BUSQUEDA

HOSPITALIZACION Y URGENCIAS 2016 2017 %1716 AMBULATORIA
INGRESOS 8.250 8.272 0.3% CONSULTAS EXTERNAS PRESENCIALES 2016 2017 %1716
ESTANCIAS 38.280 35.542 -1.2% PRIMERAS CONSULTAS 50.055 47.699 -4,7%
URGENCIAS 50.465 50.801 0.7% TOTAL PRIMERAS CONSULTAS 50.055 47.699 -4,7%
ESTANCIA MEDIA b 43 -0,3 CONSULTAS SUCESIVAS 91.363 83.986 -8,1%
INDICE OCUPACION 68,0% 64,2% -3,73 TOTAL CONSULTAS SUCESIVAS 91.363 83.986 -8,1%
INDICE ROTACION 53,6 54,6 1,0 TOTAL CONSULTAS 141.618 131.685 -6,9%
PRESION DE URGENCIAS 66,9% 68,4% 15 CONSULTAS SUCESIVAS/PRIMERAS 1,83 1,76 -0,06
0 0 0
1 URGER, INGRESADAS 1027 T %2 CONSULTAS NO PRESENCIALES" 2016 07 %76
HOSPITALIZACIGN A DOMICILIO 2016 w7 gng  Lnoen Atencion Primaria s A5 B
INGRESOS HD 551 489 25 0% Origen Atencidn Especializada 9.357 6.409 19.6%
ESTANCIAS HD 5.760 6.977 21,1% INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES** 2016 2017 %1716
ESTANCIA MEDIA HD 10,5 10,1 -0,33 INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES 243 1.622 967,5%
INDICE OCUPACION HD 85,5% 87,7% 215
INDICE ROTACION HD 29,9 31,6 1.7 EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS PROPIOS 2016 2017 %1716
PRESION DE URGENCIAS HD 27,4% 21,5% -5.9 COLONOSCOPIAS 1.252 1.238 -1.1%
COLONOSCOPIAS CRIBADO 370 552 49,2%
QUIRURGICA 2016 2017 %1716 ECOGRAFIAS RADIOLOGICAS 9.628 9.691 0.7%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS EN BLOQUE QUIRURGICO 3.145 3.073 -2,3% MAMOGRAFIAS 961 920 -4,3%
INTERVENCIONES URGENTES EN BLOGUE QUIRURGICO 871 1.030 18,3% TAC 8.621 8.589 -0,4%
TOTAL INTERVENCIONES EN BLOQUE QUIRURGICO 4016 4.103 2,2%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 1714 1.984 -7,6% EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS CONCERTADOS 2016 2017 %17/16
INTERVENCIONES URGENTES RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 0 0 - CC - RESONANCIAS MAGNETICAS 5.095 4.860 -46%
TOTAL INTERVENCIONES EN RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 1.714 1.584 -1,6% *Consultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que tienen relacidn directa con el paciente.
INTERVENCIONES PROGRAMADAS VINCULADAS A LEQ 3016 2994 0,7% “*Interconsultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que no tienen relacidn directa con el paciente.
> >
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TABLA 7.2.2.1 | HOSPITAL REINA SOFIA DE TUDELA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

LISTA DE ESPERA DIC 16 DIC 17 17116
NUMERO  DiIAS  NUMERO  DIAS  NUMERO  DiAS

PRIMERA CONSULTA PERSONAS NATURALES ~PERSONAS NATURALES PERSONAS NATURALES

Especialidades incluidas

en Ley de Garantias 3.627 30 3.072 27 -555 -3

Especialidades no incluidas

en Ley de Garantias 255 39 56 11 -199 -8

TOTAL PRIMERA CONSULTA  3.882 30 3.128 27 -754 -3

Quirdrgica 639 65 515 L6 124 -19

En el drea de hospitalizacion convencional, el estudio comparativo del acumulado del ano 2017/2016, pre-
senta un ligero incremento en los ingresos (+0,3%). Las estancias se han reducido (-7,2%) y la estancia
media ha bajado a 4,3 dias. El indice de ocupacin se ha reducido (64,2%), disminuyendo en 3,73 puntos
en relacién con 2016.

Las urgencias hospitalarias se incrementan en 336 atenciones (+0,7%), aumentando la presidn de urgencias
en 1,5 puntos. El porcentaje de urgencias ingresadas ha tenido un leve incremento de 0,2 puntos.

La hospitalizacién domiciliaria presenta en 2017 un importante incremento tanto de los ingresos (+25%)
como de las estancias (+21,1%) y la estancia media (10,1 dias) ha disminuido respecto al afio anterior

(10,5 dias). EL indice de ocupacion (87,7% en 2017 vs 85,5% en 2016) ha aumentado en 2,15 puntos.

La actividad quirdrgica programada vinculada a la lista de espera quirdrgica presenta en el afo 2017 un
descenso (-0,7%) en relacidn con la actividad del afio 2016, realizandose 22 intervenciones menos.

La actividad de cansultas externas presenciales del ano 2017 ha disminuido tanto las primeras consultas
(-4,7%) como las consultas sucesivas (-8,1%). El indice sucesivas/primeras es 1,76 en el aio 2017 frente
a 1,83 del ana 2076.

La actividad de consultas no presencial se ha incrementado de forma importante en 2017, han crecido las
consultas que tienen origen en Atencidn Primaria (+36,6%) y también las que proceden de Atencion Espe-
cializada (+19,6%).

En cuanto a la actividad de exploraciones complementarias comentamos los datos correspondientes a las
pruebas que por su importancia merecen un especial sequimiento. En el ano 2017 crece de forma muy im-
portante la actividad de colonoscopias cribado (+49,2%). Las ecograffas radioldgicas también experimentan
un leve incremento (+0,7%). La actividad de mamografias desciende respecto a los datos del afo anterior
(-4,3%). Lo mismo sucede con las resonancias magnéticas (-4,6%) y, en menor medida, con la actividad
de colonoscopias (-1,1%) y TAC (-0,4%).

La situacidn de la lista de espera de primeras consultas a finales del afo 2017 presenta una mejoria sus-
tancial en relacion con la situacidn a diciembre de 2016. EL nimero personas en espera (3.128 en diciembre
2017 vs 3.882 en diciembre 2016) se ha reducido en 754. Y la espera media (27 dias en diciembre 2017 vs
30 dias en diciembre 2016) se ha minorado en 3 dias.

Los indicadores de espera quirdrgica también han mejorado a lo largo de 2017 y presentan a final de afo
una situacion mejor a la de diciembre de 2016. EL nidmero de personas (515 en diciembre 2017 vs 639 en
diciembre 2016) se ha reducido en 124 y la espera media (46 dias en diciembre 2017 vs 65 en diciembre
2016) decrece 19 dias.
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25 GRD DEL HOSPITAL REINA SOFIA (HRS)

TABLA 7.2.2.2 | 25 GRD MAS FRECUENTES DEL HOSPITAL REINA SOFIA 2017
Total Altas: 8.938 (Altas codificadas 99,83%) (Altas de Hospitalizacién a Domicilio: 681). Estancia Media: 4,71. Peso Medio: 0,76.
2017/2016
PACIENTES 2016 PACIENTES 2017 ESTANCIAMEDIA ~ DIFERENCIA IMPACTO(1)  ESTANCIAS TOTALES
RANGO GRD PESO DESCRIPCION GRD N°CASOS % N°CASOS % 2016 2017 E.MEDIA 17116 2016 2017
1 50 032 Parto 694 7.91% 673 7,93% 319 315 -0,04 -26,92 2214 2120
2 144 058 Otros diagndsticos menores, signos y sintomas de aparato respiratorio 337 3,84% 390 392% 6,28 583 -0,45 -157,50 2.116 2.041
3 140 083 Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 244 2,78% 343 384% 7,84 7,82 -0,02 -6,86 1.913 2.682
4 194 0,78 Insuficiencia cardiaca 343 3.91% 337 377% 8,58 8,63 0,05 16,85 2.943 2.908
5 139 078 Otraneumonia 341 3.89% 331 370% 677 6,98 021 69,91 2.309 2.310
6 313 1,06 Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna excepto pie 268 3,05% 226 2,53% 1,57 2,00 043 97,18 vl 452
7 540 058 Cesdrea 140 1,60% 169 1.89% 4,20 3,94 -0,26 -43 94 988 666
8 228 0,75 Procedimientos sobre hernia inguinal, femoral y umbilical 179 2,06% 164 1,83% 1,31 1,25 -0,06 -9.84 234 205
9 263 095 Colecistectomia laparoscdpica 131 1,69% 198 1.77% 2,61 2,39 -0,22 -34,76 342 378
10 463 0,51 ilfecciones de rindn y tracto urinario 106 1.21% 148 1,66% 6,41 5,96 -0,85 -125,80 679 823
11 249 0,42 Gastroenteritis, nauseas y vomitos no bacteriana 137 1,56% 142 1,59% 3,28 3,54 026 36,92 449 503
12225 0,80 Apendicectomia 109 1,26% 138 1,54% 2,40 2,72 0,32 44,16 262 375
13 315 1,00 Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 107 1,22% 135 151% 2,23 2,06 -017 -22,95 239 278
14 661 1,55 Trastornos de la coagulacion y plaguetas 37 0,42% 126 141% 1,16 0,31 -0,85 -107,10 43 39
15 301 1,59 Sustitucion articulacion cadera 120 1,37% 119 1,33% 8,73 7,00 -1,73 -205,87 1.048 833
16 2001 0,53 Arritmias cardiacas y trastornos de la conduccion 131 1,69% 19 1.33% 2,37 2,49 0,12 14,28 310 296
17 bbb 0,68 Procedimientos uretrales y transuretrales 92 1,05% "7 131% 3,16 2,21 -0,95 -111,15 201 259
18 544 0,53 Dilatacidn y legrado, aspiracion o histerotomia para diagndsticos obstétricos 126 1,64% 115 1.29% 0,12 0,08 -0,04 -4,60 15 9
19 302 147 Sustitucion articulacion rodilla 83 0,95% 108 1.21% 6,82 6,35 -0,47 -50,76 566 686
200 720 1,14 Septicemia e infecciones diseminadas 97 1,11% 106 1,19% 743 177 0,32 3392 723 824
21 284 0,69 Trastornos del tracto y vesicula biliar 105 1,20% 101 1,13% 5,60 4,54 -1,06 -107,06 588 459
22 308 1,37 Procedimientos sobre cadera y fémur exc. Articulacidn mayor por trauma 90 1,03% 91 1.02% 10,54 7 b4 -3,10 -282,10 949 677
23 465 045 Calculos urinarios y obstruccidn tracto urinario superior adquirido 91 1,06% 90  1,01% 2,92 2,88 0,36 32,40 229 2599
24137 1,04 Infecciones e inflamaciones pulmonares 100 1,14% 89 1,00% 8,40 7,04 -1,36 -121,04 840 627
25 197 0,63 Trastornos vasculares periféricos y otros 67 0,76% 88 0,98% 6,00 929 -0,75 -66,00 402 462
TOTAL 25 GRD MAS FRECUENTES 4275 48,71% 4.583 51,28% 20.712  21.170
TOTAL ALTAS HOSPITALARIAS 8.777 8.938

(1) Impacto en estancias. NOTA: El agrupador utilizado ha sido el APR32.

En el HRS las altas hospitalarias totales han aumentado en 161 casos. Crecen ligeramente la hospitalizacion
y en mayor medida a hospitalizacidn domiciliaria casi un 25% con respecto a 2016. Los 25 GRDs mas fre-
cuentes de 2017 suponen el 51% de las altas totales de ese ano mientras estos mismos GRDs suponen en

2016 el 48% de las altas. La estancia media de hospitalizacion convencional ha bajado en 0,34 dias al igual
que la estancia media total de las altas de hospitalizacion que ha pasado de 4,97 a 4,71. Elimpacto en las
estancias de estos GRD mas frecuentes, supone que han acumulado 458 estancias més en 2017.
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7.2.3 HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA

TABLA 7.2.3.1 | HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

> TABLA 7.2.3.1  HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

MEMORIA_2017 »

HOSPITALIZACION Y URGENCIAS 2016 2017 %1716 AMBULATORIA
INGRESOS 4534 4.327 -4,6% CONSULTAS EXTERNAS PRESENCIALES 2016 2017 %1716
ESTANCIAS 19.573 18.671 -4,6% PRIMERAS CONSULTAS 27.733 27.337 -1,5%
URGENCIAS 26.290 26117 -0,7% TOTAL PRIMERAS CONSULTAS 27.753 27.337 -1,5%
ESTANCIA MEDIA 4,3 4,3 0,00 CONSULTAS SUCESIVAS 94.008 91.530 -4,6%
INDICE OCUPACION 63,7% 62,0% 1,74 TOTAL CONSULTAS SUCESIVAS 54.008 51.530 -4,6%
INDICE ROTACION 34,0 924 -16 TOTAL CONSULTAS 81.761 78.867 -3,5%
PRESION DE URGENCIAS 76,8% 73,5% -3,28 CONSULTAS SUCESIVAS/PRIMERAS 1,95 1,88 -0,06
0 0 0
o URGEN. INGRESADAS 127 120% o7 CONSULTAS NO PRESENCIALES* 2016 2017 %1716
HOSPITALIZACIGN A DOMICILIO 2016 017 %176 g:g:: 2;::32: E;'g:jizada 2 22; 2 i‘;g ?3::2
INGRESOS HD 293 34 16,4% : : :
ESTANCIAS HD 1.839 2.974 61.7% INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES** 2016 2017 %1716
ESTANCIA MEDIA HD 6.3 87 2.b4 INTERCONSULTAS NO PRESENCIALES 891 1.135 33.4%
INDICE OCUPACION HD 63,6% 85,8% 22,17
INDICE ROTACION HD 371 339 -12 EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS PROPIOS 2016 2017 %1716
PRESION DE URGENCIAS HD 15,0% 10,9% -4, COLONOSCOPIAS 1173 1.248 6,4%
COLONOSCOPIAS CRIBADO 232 394 69.8%
QUIRURGICA 2016 2017 %1716 ECOGRAFIAS RADIOLOGICAS 4.268 3.854 -9,7%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS EN BLOQUE QUIRURGICO 1.998 2.031 1,7% MAMOGRAFIAS 328 261 -20,4%
INTERVENCIONES URGENTES EN BLOQUE QUIRURGICO 641 636 -0,8% TAC 3.683 3.391 -1,9%
TOTAL INTERVENCIONES EN BLOQUE QUIRURGICO 2.639 2.667 1,1%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS RESTO DE SALAS QUIRURGICAS  1.486 1.460 -1.7% EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS CENTROS CONCERTADOS 2016 2017 %1716
INTERVENCIONES URGENTES RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 0 0 - CC - ECOGRAFIAS RADIOLOGICAS 836 1.663 98,9%
TOTAL INTERVENCIONES EN RESTO DE SALAS QUIRURGICAS 1.486 1.460 -1,7% CC - RESONANCIAS MAGNETICAS 1.657 2.019 21,8%
INTERVENCIONES PROGRAMADAS VINCULADAS A LEQ 2.005 2.038 1,6% CC-TAC 164 325 98,2%
) *Consultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que tienen relacidn directa con el paciente.

**Interconsultas no presenciales: consultas realizadas entre profesionales que no tienen relacion directa con el paciente.

>

¢
21 BUSQUEDA
21 IMPRESION

21 INDICE

~»1 INICIO

CAPITULO 7

ACTIVIDAD
ASISTENCIAL

7.1 ATENCION PRIMARIA
7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
7.3 SALUD MENTAL

7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
CONCIERTOS

7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
DE NAVARRA

ain

[% Servicio Navarro de Salud
J sunbide

109


www.salud.navarra.es

TABLA 7.2.3.1 | HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA. ACTIVIDAD Y LISTAS DE ESPERA 2016-2017

LISTA DE ESPERA DIC 16 DIC 17 17116
NUMERO  DiIAS  NUMERO  DIAS  NUMERO  DiAS

PRIMERA CONSULTA PERSONAS NATURALES ~PERSONAS NATURALES PERSONAS NATURALES

Especialidades incluidas

en Ley de Garantias 2173 31 1.552 23 -621 -8

Especialidades no incluidas

en Ley de Garantias 133 34 161 43 28 9

TOTAL PRIMERA CONSULTA  2.306 3 1.713 24 -593 -7

Quirdrgica 476 53 490 56 14 3

El drea de hospitalizacidn convencional presenta en el afo 2017 comparando con el afo 2016 una reduccidn
tanto del nimero de ingresos (-4.6%), como de las estancias hospitalarias (-4,6%). La estancia media es
de 4,3 dias, dato similar al del afio anterior. El indice de ocupacion (62,0%) ha decrecido 1,74 puntos respecto
a 2016.

El nimero de urgencias hospitalarias desciende (-0,7%) en -173 atenciones. La presidn de urgencias dis-
minuye (-3,28 puntos) y el porcentaje de urgencias ingresadas desciende levemente (-0,70 puntos).

La hospitalizacién domiciliaria presenta en 2017 un incremento de los ingresos (+16,4%) y de las estancias
(+61,7%). La estancia media (8,7 dias) ha aumentado respecto al afio anterior (6,3 dias) y el indice de ocu-
pacion ha crecido 22,17 puntos siendo en 2017 de 85,8%.

La actividad quirdrgica programada vinculada a la lista de espera quirdrgica presenta en el ano 2017 un
incremento (+1,6%) en relacion con la actividad del aiio 2016, realizandose 33 intervenciones mas, dato
positivo.

Los resultados de a actividad presencial de consultas externas del ano 2017 reflejan un leve descenso respecto
al afo anterior tanto en primeras consultas (-1,5%, -416 primeras) como en sucesivas (-4,6%, -2478 revisiones).
Elindice sucesivas/primeras es 1,88 dato ligeramente inferior al de 2016.

En 2017, la actividad de consultas no presenciales refleja un importante incremento de las consultas cuya
procedencia es Atencidn Primaria (+38,9%) y un descenso de las consultas que tienen origen en Atencion
Especializada (-19,8%).

La actividad de interconsultas no presenciales en el aiio 2017 ha tenido un notable incremento (+33,4%).
En relacidn con las exploraciones complementarias que por su importancia merecen un especial segui-
miento observamos que, durante el ano 2017 en relacién con el ano 2016, ha aumentado de forma impor-
tante la actividad de colonoscopias cribado (+69,8%) y la actividad de resonancias magnéticas (+21,8%).
También presenta incremento la actividad de ecografias radioldgicas (+8,1%) y colonoscopias (+6,4%).
Descienden su actividad de manera importante las mamograffas (-20,4%) y en menos medida la actividad
de TAC (-7,9%).

Los indicadores de espera para primeras consultas a final del ano 2017 han mejorado respecto a diciembre
de 2016. EL nimero de personas (1.713 en diciembre 2017 vs 2.306 en diciembre 2016) ha disminuido en
593y la espera media (24 dias en diciembre 2017 vs 31 dias en diciembre 2016) se ha reducido en 7 dias.
Las esperas quirdrgicas de diciembre 2017 se han incrementado levemente. EL ndmero de personas (490
en diciembre 2017 vs 476 en diciembre 2016) han aumentado en 14 y la espera media (56 dias en diciembre
2017 vs 53 dias en diciembre 2016) ha aumentado en 3 dias.
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25 GRD DEL HOSPITAL GARCIA ORCOYEN (HGO)

<
TABLA 7.2.3.2 | 25 GRD MAS FRECUENTES DEL HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 2017
Total Altas: 4.709 (Altas codificadas 99,98 %) (Altas de Hospitalizacion a Domicilio: 336). Estancia Media: 4,62. Peso Medio: 0,79.
2017/2016
PACIENTES 2016 PACIENTES 2017 ESTANCIA MEDIA DIFERENCIA IMPACTO(1)  ESTANCIAS TOTALES
RANGO GRD PESO DESCRIPCION GRD N°CASOS % N° CASOS % 2016 2017 E.MEDIA 17116 2016 2017
1T 560 032 Parto 338 6,96% 311 6,60% 2,79 2,80 0,01 311 943 871
2 139 078 Otraneumonia 224 4,61% 196 412% 517 547 0,30 98,20 1.158 1.061 ,
3 144 061 Otros diagndsticos menores, signos y sintomas de aparato respiratorio 280 576% 189 401% 499 513 014 26,46 1397 970 CAPITULO 7
4 194 0,82 Insuficiencia cardiaca 145 2,98% 164 3,48% 6,17 6,71 0,54 88,96 895 1.100
5 313 1,05 Procedimientos sobre rodilla y parte inferior de la pierna excepto pie 153 3.15% 197 333% 1,50 1,34 -0,16 -2512 230 210
6 463 0,62 Infecciones de rifdn y tracto urinario 150 3,09% 145 3,08% 5,47 587 0,40 58,00 821 851
7 140 082 Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 164 3,38% 133 2.82% 5,81 6,17 0,36 47,88 953 821
8 249 043 Gastroenteritis, nduseas y vémitos no bacteriana 113 2,33% 130 2.76% 2,95 2,95 0,00 0,00 333 384
9 113 050 Infecciones de vias respiratorias superiores 85 1,75% 10 2,34% 3,46 3,87 0,41 45,10 294 426 7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
10 263 099 Colecistectomia laparoscdpica 123 2,53% 97 2,06% 3,55 316 -0,39 -37,83 437 307
11 540 057 Cesérea 76 1,56% 87  185% 4,59 4,32 -0,27 -23.49 349 376
12 284 0,79 Trastornos del tracto y vesicula biliar 89 1,83% 85  181% 6,07 5,61 -0,46 -39,10 540 477
13 301 1,62 Sustitucion articulacion cadera Th 1,52% 83 1.76% 8,69 8,78 0,09 747 643 729
14 137 1,21 Infecciones e inflamaciones pulmonares 63 1,30% 82 174% 7,08 6,01 -1,07 -87,74 bbb 493
15 225 081 Apendicectomia 51 1,05% 76 161% 3,08 316 0,08 6,08 157 240
16 720 1,16 Septicemia e infecciones diseminadas 50 1,03% 73 155% 6,34 6,97 0,63 45,99 317 509
17 315 0,99 Procedimientos sobre hombro, codo y antebrazo 81 1,67% 67  1.42% 2,04 3,51 1,47 98,49 165 235
18 308 1,32 Procedimientos sobre cadera y fémur exc. Articulacién mayor por trauma 65 1,34% 65  1,38% 8,91 8,28 -0,23 -14,95 593 538
19 347 0,57 Otros problemas de la espalda y cuello, fracturas y heridas 63 1,30% 63 1,34% 4,90 317 -1,73 -108,99 309 200
200 141 0,54 Bronguiolitis y asma 72 1,48% 61 1,30% 4,39 4,75 0,36 21,96 316 290
21 302 146 Sustitucin articulacion rodilla 52 1,07% 60 127% 9,65 8,32 -1,33 -79,80 502 499
22 640 0,12 Neonato, peso al nacer >2499 g neonato normal o neonato con otro problema 80 1,65% 97 1.21% 3,46 3,94 0,08 4,56 277 202
23 143 094 Otras enfermedades respiratorias excepto signos, sintomas y diag. Menores 37 0,76% 5% 117% 4,86 5,49 0,59 32,45 180 300
24 244 0,53 Diverticulitis y diverticulosis bk 1,32% 53 113% 4,95 449 -0,46 -24,38 317 238
25 254 059 Otros diagndsticos del aparato digestivo 72 1,48% 90 1.06% 4,36 2,86 -1,50 -75,00 314 143
TOTAL 25 GRD MAS FRECUENTES 2.764  56,88% 2647 56,21% 12.844  12.468
TOTAL ALTAS HOSPITALARIAS 4.859 4.709

(1) Impacto en estancias. NOTA: El agrupador utilizado ha sido el APR32.

En HGO las altas hospitalarias totales han disminuido en 150. Mientras las altas hospitalarias han disminuido
en 192 la hospitalizacion domiciliaria ha aumentado en 42 casos (14%). Los 25 GRD mas frecuentes en
2017 suponen un 56% de las altas similar a 2016. Aunque la estancia media de la hospitalizacion conven-

cional se mantiene constante, la estancia media total de hospitalizacion ha aumentado ligeramente. Elim-

pacto en las estancias de estos 25 GRDs es que han acumulado 376 estancias menos.
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La Red de Salud Mental de Navarra es una red integral de servicios ptblicos de cardcter multidisciplinar
dependiente del SNS-0, cuya mision es promover la salud mental, prevenir los trastornos mentales y prestar
asistencia sanitaria especializada de calidad en salud mental a las personas con trastorno mental en el
ambito de la Comunidad Foral Navarra. Asi mismo, contribuye a la docencia pregrado y postgrado, formacion
continuada y a la investigacion en el drea de su especialidad.

Si bien en la mision se recogen aspectos de promocidn y prevencidn entre sus razones de ser, los datos
ponen de manifiesto el cardcter principalmente asistencial de la red. Ello no quiere decir, que estos aspectos
no sean importantes tanto para los profesionales como para la Gerencia, prueba de ello es su presencia
permanente en los Pactos de Gestion por Objetivos.

En este contexto y en linea con la estrategia de Prevencion y atencion en Salud Mental, del Plan de Salud
Navarra 2016-2020, se trabajd en 2016 el desarrollo del programa de intervencion precoz para primeros
episodios psicéticos. Para su inicio, se contd con un equipo de tres profesionales de las dreas de psiquiatria,
psicologia clinica y enfermeria especialista de salud mental.

El programa esta dirigido a atender de forma temprana, intensiva y multidisciplinar a personas con un
primer episodio de psicosis. Arrancd en Enero de 2017, atendiendo a las areas de salud de Buztintxuri y
San Juan. Progresivamente, se han ido ampliando las zonas atendidas y aumentando, de forma paralela, el
equipo profesional. Al finalizar 2017 el programa daba servicio a todos los centros de salud mental excepto
las dreas de Tudela y Estella. En el ano 2018 se trasladara fisicamente al Centro San Francisco Javier, dentro
del drea de programas ambulatorios una vez terminen las obras.Se prevé su despliegue completo para el
ano 2019.

En 2017 se ha comenzado a materializar la estrategia de humanizacion del Servicio Navarro de Salud. En
Salud Mental la Comisidn de Calidad y Garantfa al Ciudadano ha asumido esta tarea. Como primeras acciones
se han creado y distribuido declogos de humanizacidn en todos los dispositivos de la red, se ha elaborado
una guia de acogida al paciente en el programa de primeros episodios psicéticos o se ha redecorado el
centro de salud infanto-juvenil para amabilizar el entorno.

Otro nuevo programa implementado durante este ano ha sido el de seguimiento telefonico de pacientes
que han realizado un intento autolitico. Se trata de ofrecer una atencidn mucho més cercana y estrecha a
estos pacientes. Para ello una enfermera especialista en salud mental realiza llamadas periddicas segiin
protocolo a los pacientes que tras un intento autolitico son dados de alta en urgencias y consienten en ad-
herirse al programa.Cabe destacar también que este es el primer puesto de enfermera especialista en salud
mental que se crea en la red con esta denominacidn.

En relacion a la sostenibilidad econdmica del sistema, durante el afio 2017 el objetivo decontrol del gasto
pactado con el SNS-0 se ha cumplido al 100%.

En sistemas de informacidn, a instancias de la Subdireccion de Farmacia se ha creado un grupode trabajo
con [a DGITIP y Salud Mental. EL objetivo es el desarrollo de LAMIA-SM para la prescripcién farmacoldgica
en las unidades de hospitalizacién de salud mental (Clinica de Rehabilitacion, media y larga estancia y re-
sidenciales). A final de ano habia concluido la fase preparatoria y en 2018 comenzaran las pruebas piloto
para su implantacidn.

En cuanto a la participacidn de los profesionales de la RSMNa, en 2017 concluyeron su labor dos grupos de
trabajo multidisciplinares:

El primero de ellos fue el encargado de definir la cartera de servicios de psicoterapia de la Red de Salud
Mental. Estaconstituye un catdlogo ordenado de prestaciones de psicoterapia, cuya misién es garantizar
las condiciones basicas y comunes, es decir, las fundamentales y necesarias, de una atencidn psicotera-
péutica de calidad, adecuada e integrada con el resto de opciones terapéuticas. Da respuesta a diferentes
debilidades y amenazas identificadas en el diagndstico previo de situacidn realizado: Garantizar la equidad
en la atencidn psicoldgica; reducir variabilidad en a practica clinica; reducir la excesiva indefinicin de los
procedimientos psicoldgicos; reducir la excesiva medicalizacidn; actuar como elemento facilitador para su
implementacidn y facilitar la formacidn continuada de los profesionales.

El sequndo dedicd sus esfuerzos a la atencidn a la esquizofrenia y trastornos relacionados en el marco de
a estrategia navarra de atencion integrada a pacientes cronicos y pluripatoldgicos. Se generd un extenso
documento que abarca a atencidn integral a pacientes, cuidadores, profesionales y sociedad. Con el objetivo
de operativizar este plan de atencidn, diserando acciones concretas que puedan implantarse en la red se
ha formado un grupo mds reducido que esta trabajando en ello.

El compromiso con la calidad y mejora continua sigue su curso, durante este ano a Gerencia de la Red de
Salud Mental ha recibido el sello de compromiso con a excelencia y la Unidad Docente Multidisciplinar ha
comenzado los trabajos para conseguirlo.

Para trabajar en la implicacion de los profesionales y favorecer el desarrollo de competencias de Liderazgo,
se organizé un taller desde la Gerencia de Salud Mental sobre prevencion y gestion de conflictos y otro
sobre atencion a segundas victimas. Participaron un total de 42 profesionales, la mayorfa de ellos con res-
ponsabilidades de gestion.

Como en ocasiones anteriores (2013 'y 2015) en 2017 se ha evaluado la satisfaccidn de los usuarios de la
red de salud mental. Para ello en el caso de recursos intermedios y unidades de hospitalizacion se ha uti-
lizado el mismo modelo que en las otras ediciones. En estos la satisfaccion global ha aumentado de 7,8 en
20152 8,1 en 2017. En los centros de salud mental y unidades residenciales se han utilizado encuestas
nuevas, por lo que se puede comparar sus resultados.
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La atencidn comunitaria en el drea de salud mental se realiza a través de diez Centros de Salud Mental
(CSM) para adultos distribuidos por toda la Comunidad (Ansodin, Burlada, Buztintxuri, Casco Viejo, Milagrosa,
Ermitagana, San Juan, Estella, Tafalla, Tudela) y un CSM infanto-juvenil situado en Sarriguren. La siguiente
tabla recoge los datos generales de actividad relacionados con la atencidn en los CSM.

TABLA 7.3.1| CENTROS DE SALUD MENTAL (CSM)

CENTROS DE SALUD MENTAL 2016 2017 %1716
Lista espera - Nimero pacientes 612 726 18,6%
Consultas primeras 10.588 10.280 -2,9%
Consultas sucesivas 138.664 139.124 0,3%
Sucesivas/primeras consultas 131 135 31%
CONSULTAS TOTALES 149.252 149.404 0,1%
Psiquiatria 53.741 53.013 -1.4%
Psicologia 32.540 32.642 0,3%
Enfermeria 52.674 52.225 -0,9%
Trabajo social 6.439 7.160 11.2%
Otras 3.858 4364 131%

Fuente: Host.  (*): Consultas primeras: agendas de psiquiatria y psicologia. ~ (**): Consultas sucesivas: todas las agendas.

Se ha producido un aumento de la lista de espera del18,6%, a 31 de diciembre de 2017 habia 726 personas
usuarias en lista de espera frente a 612 del afo anterior.A este respecto cabe puntualizar que se trata del
(ltimo registro del ano y que durante los doce meses se producen variaciones notablesen la demanda y la
actividad. El ndmero total de consultas se ha mantenido estable.

El programa de mantenimiento con agonistas opidceos, durante el afio 2017 dispensé 3.435,85 gramos de
metadona, principalmente a los Centros de Salud Mental, Comunidades Terapéuticas, algunos Centros de
Atencion Primaria y algunos hospitales. Esta cantidad supone una ligera disminucidn de -3,04% con respecto
al ano anterior. EL 49,62% de esta cantidad se dispensé en forma de solucidn de una concentracién de 5
mg/ml (EPTADONE). EL 50,38% restante se dispensé en forma de comprimidos (METASEDIN).Desde Octubre
de 2001 estd aprobada por la Direccidn General del Departamento de Salud la utilizacion de metadona en
comprimidos (5 mg, 30 mg y 40 mg) en los Programas de Mantenimiento con Metadona (PMM), en la Co-
munidad Foral de Navarra. Existe una tendencia descendente en la utilizacion de metadona (global y de la
solucidn, aunque la utilizacion de comprimidos aumenta lentamente). Sin embargo, estd aumentando la
utilizacién de la asociacion buprenorfina/naloxona. Durante el ano 2016 han participado en el PMM, 71 0fi-
cinas de Farmacia (dato pendiente de confirmar por el Dpto. de Salud), de las que 58 han dispensado me-
tadona a un total de 143 pacientes.
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Ala actividad realizada por el CSM Infanto-juvenil, hay que sumar la realizada por los equipos de los CSM
de Estella y Tudela. A destacar la contratacién en 2017 de un psicélogo clinico en Tudela para diferenciar
a atencidn infanto-juvenil de la de adultos en un plazo de 3 anos. Esta prevista la incorporacin de otro

mas en 2018.

TABLA7.3.2| CSMIJYOTROS CSM

CSMIJ'Y OTROS CSM

TOTAL PACIENTES
Primeras consultas
Revisiones
TOTAL CONSULTAS

Fuente: Host (Tableau, BIG).

PACIENTES POR SEXO

CSMIJ
CSM Estella
CSM Tudela
TOTAL

Nota: En un andlisis mediante Tableau de los pacientes atendidos en Tudela en 2016, posterior al envio de estos datos el ano pasado, se detectd que no inclufa todos los grupos de edad. En esta tabla se incluye la correccién de los datos de Tudela

correspondientes a 2016.

TOTAL ACTIVIDAD 1J

2016 2017
4.259 4132
1.976 1.934
19.533 19.407
21.509 21.341

HOMBRES %

2312 64%

177 66%

242 49%

2.731 64%

%17/16

-3,0%
-21%
-0,6%

-0,8%

2016

2016

3.601
1.567
17.680
19.247

MUJERES
1.289
91
148
1.528

camente idéntica al ano 2016.

ACTIVIDAD EN CSM 1J
2017

3.480
1.580
17.609
19.189

%
36%
34%
32%

36%

%1716

-3,6%
0.8%
-0.4%
-0,3%

2016

ESTELLA

268
156
909
1.065

HOMBRES
2.200
167
260
2.632

ACTIVIDAD 1J EN CSM (ESTELLA, TUDELA)

TUDELA
390
253
9k

1.197

%
63%
63%
67%

64%

2017
ESTELLA

263 389
144 210
745 1.053
889 1.263

2017
MUJERES
1.275
9
129
1.500

TUDELA

Se observa una leve disminucion de la demanda de asistencia infanto-juvenil tanto en Pamplona (ya ob-
servada el afio anterior), como en las areas de Estella y Tudela.
En cuanto a la prevalencia por sexo, se atienden un 64% de hombres frente a un 36% de mujeres, practi-

%17/16

-0,9%
-13,4%

-3,0%
-4,9%

%
37%
37%
33%

36%

<
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La alternativa al modelo de hospitalizacidn completa ofrecida por las unidades de hospitalizacidn psiquia-
trica breve, la ofrecen los Hospitales de Dia: Hospitalizacion a tiempo parcial, orientada a personas con
trastorno mental en fase aguda o subaguda. Su principal ventaja es ofrecer intervenciones terapéuticas in-
tensivas, manteniendo a la persona en su entorno sociofamiliar.

Existen dos tipos de Hospitales de Dia. Los generalistas y los llamados “monograficos”, por el tipo de pa-
tologia que atienden o el tramo de edad de las personas usuarias del mismo. Esto influye tanto en la acti-
vidad como en la estancia media por lo que tiene que ser tenido en cuenta a hora del andlisis de los datos.

En lineas generales la actividad de los hospitales de dia se ha ido mantenido como oferta de tratamiento
intensivo, alternativa a la hospitalizacion total.

Existen seis Hospitales de Dia (HD) en la Red de Salud Mental de Navarra: tres destinados a la atencidn de
adultos (2 en Pamplona y uno en Tudela), un HD Infanto-Juvenil, un HD Psicogeriatrico y por tltimo, otro
para la atencidn de los Trastornos Adictivos.

Los datos del programa de Trastornos de la Conducta Alimentaria vienen incluidos dentro de la actividad
general del Hospital de Dia de Irubide.

TABLA 7.3.3 | HOSPITALES DE DIA

HD1 PAB.BLANCO HD2 IRUBIDE (*) HD5 TUDELA

HOSPITALES DE DiA 2016 2017 2016 2017 2016 2017
Plazas 20 20 30 30 10 10
Ingresos 145 137 161 169 81 86
Altas 144 139 157 161 83 85
Estancias 4.565 4.402 5.638 6.035 1447 1.643
Pacientes 149 143 175 168 76 73
E. Media 31k 32,1 35,0 35,7 17,9 191
I. Ocupacidn 92,4 89,5 76,1 81,8 98,6 66,8
|. Rotacidn 7.3 6,9 ok 56 8,1 8,6
TOTAL CONSULTAS 145 8 1.157 1.288

(*) HD Irubide incluye la actividad del programa TCA.

Estancias calculadas sobre dias habiles.

NUMERQ ESTANCIAS = PROGRAMADAS. Pacientes distintos (sin duplicados).

Fuente: Host.

PACIENTES POR SEX0 2016
HOMBRES % MUJERES

HD1 Pab. Blanco Th 90% 73
HD2 Irubide (*) 70 40% 105
HDS Tudela 43 7% 33
HD Psicog. b 39% 70
upnc 108 44% 138
HD ZURIA 61 55% 49
HD 1] 33 54% 28
TOTAL 433 47% 498

HD PSICOG. unc HD ZURIA HD 1)
2016 2017 2016 2017 2016 2017 2016 2017
20 20 80 80 15 15 12 12
114 113 249 209 82 76 61 49
115 m 250 232 82 7 % 48
4.140 3.868 6.472 6.034 3.799 3.613 1.97 1.873
114 115 246 196 110 110 61 48
36,3 34,2 25,99 28,87 46,33 47,54 32,3 38,22
83,8 78,6 91,26 84,65 102, 97.91 66,9 63,45
a7 a7 31 2,6 99 9,1 91 41
87 72 1.041 897 926 983
2017
% HOMBRES % MUJERES %
0% 90 38% 88 62%
60% 66 39% 102 61%
43% 42 98% 31 42%
61% 33 29% 82 1%
%% 80 £1% 116 99%
43% 82 7% 28 25%
46% 20 42% 28 98%
53% 378 L&% 475 56%
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Comunidades Terapéuticas

Las Comunidades Terapéuticas, completan la atencién a los Trastornos Adictivos. Se conciertan 90 plazas U8 ingreso gestionadas en la Unidad de Atencidn al Paciente ha aumentado un 26,5% aunque solo se ha £

residenciales con tres Comunidades Terapéuticas de las cuales hasta un méximo de 10 pueden dedicarse  {raducido en un 2,2% mds de ingresos.

a la atencidn de pacientes con patologia dual en la CCTT de Antox. Durante 2017 el nimero de solicitudes ~ En cuanto a la distribucion por sexo de las personas atendidas, se observa una mayor atencidn en hombres,

segun se recoge en la siguiente tabla.

TABLA 7.3.4 | COMUNIDADES TERAPEUTICAS

SOLICITUDES INGRESOS ESTANCIAS PACIENTES
COMUNIDADES TERAPEUTICAS 2016 17 %176 2016 2017 %176 2016 2017 %17/16 2016 2017 %1706 .
C.T ANTOX 36 62 72.2% 39 53 35.9% 9045 9.403 1.7% 60 68 133% CAPITULO 7
C.T. IBARRE 3 3 0,0% 39 34 128% 9051 7705 16.7% m 56 -156%
P HOMBRE 66 76 15.2% 60 54 10.0% 13908 13.826 0.6% % 0 43%
TOTAL 136 172 26,5% 138 141 2.2% 32406 30.934 -45% 218 212 -28%
Estancias sobre 365 dias.
Fuente: BBDD SM.
PACIENTES POR SEX0 2016 2017 7.3 SALUD MENTAL
HOMBRES % MUJERES % HOMBRES % MUJERES %
C.T ANTOX 13 72% 17 28% 54 79% n 21%
C.T. IBARRE 53 83% 11 17% n 85% B 15%
P HOMBRE 75 80% 19 20% 7h 82% 16 18%
TOTAL m 78% 47 22% 174 82% 38 18%

Fuente: BBDD SM.

Centro San Francisco Javier (SFJ)

El nimero de pacientes atendidos continda disminuyendo, el nimero de altas por fallecimiento durante
2017 ha sido de 8(6 en el centro y 2 tras traslado al CHN) frente a las 6 que tuvieron lugar en 2016.

TABLA 7.3.5| CENTRO SAN FRANCISCO JAVIER

UNIDADES RESIDENCIALES
PSICOGERIATRIA RAEM
SAN FRANCISCO JAVIER 2016 2017 %1716 2016 2017 %1716
Capacidad Pacientes/dia 67 67 0,0% 57 97 0,0%
Estancias 18.956 18.671 -1,5% 19.301 17001 -11,9%
Indice de Ocupacidn 77,30 76,35 -1.2% 92,52 87,02 -5,9%
Nimero Ingresos 0 0 0% 0 0 0%
Nimero Altas/Fallecimientos 6 8 33,3% 0 0 0%

Fuente: Host.
2016: todas las altas han sido por fallecimiento.
2017: 6 altas han sido por fallecimiento, y 2 por otras causas. 16
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« Programa de hospitalizacién de semana: 12 camas. Atencidn de lunes a viernes, las personas usuarias

Como recurso sanitario suprasectorial cuya mision es la atencidn especializada multidisciplinar, la preven- : s o o
van el fin de semana a su domicilio a poner en practica as habilidades en las que se han entrenado

cion de recaidas y la promocidn del mayor grado posible de autonomia e integracidn de las personas con

trastorno mental grave por medio de programas integrales, especificos e individualizados de rehabilitacion durante (a semana.

« Programa de dia: 32 plazas.

psicosocial. La Cartera de Servicios de la Clinica de Rehabilitacion incluye tres tipos de programas con di- . , y ,
Como puede observarse, la actividad es diferente en funcién del tipo de programa. Cabe destacar que tras

ferentes intensidades de tratamiento:

« Bl programa de hospitalizacion total: 16 camas un significativo descenso en el programa de dia en 2016, la actividad vuelve a aumentar en 2017.

CAPITULO 7

TABLA 7.3.6 | CLINICA DE REHABILITACION

HOSPITALIZACION TOTAL HOSPITALIZACION SEMANAL HOSPITALIZACION DIURNA (R2)
CLINICA DE REHABILITACION 2016 2017 %17/16 2016 2017 %17/16 2016 2017 %17/16
Plazas/camas 16 16 0% 12 12 0,0% 32 32 0,0%
Ingresos 27 34 26% 29 24 -17.2% 39 54 38,5%
Estancias 5.618 5615 -0,1% 3.746 4.100 9.5% 3.548 3.736 5,3% 7.3 SALUD MENTAL
Altas 28 32 14% 29 24 -17.2% 41 48 17,1%
I. Ocupacidn (*) 95.9 96,2 0.2% 85,3 93,6 9.7% 44,9 475 57%
I. Rotacidn 1,69 2,13 26% 2,50 2,00 -20,0% 1,22 1,69 38,5%

(*) 1.0cupacidn 2016: Hospitallizacidn total y semanal: estancias sobre 366 dias. Hospitalizacion diurna: estancias sobre 247 dias.
(*) 1.0cupacidn 2017: Hospitallizacidn total y semanal: estancias sobre 365 dias. Hospitalizacion diurna: estancias sobre 246 dias.
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Unidades de Hospitalizacion Psiquiatrica Breve (UHP)

Los datos de actividad de los Servicios de Psiquiatria de adultos del Complejo Hospitalario muestran un
ligero descenso respecto al afo anterior, mientras que el Servicio de Psiquiatria del Hospital Reina Sofia de

< MEMORIA_2017 »

Tudela aumenta. En cuanto a la atencidn infanto-juvenil, se observa un ligero descenso. 21 BUSQUEDA
21 IMPRESION
TABLA 7.3.7 | UNIDAD DE HOSPITALIZACION PSIQUIATRICA BREVE ;| iNDlCE
CHNA / UHP ADULTOS CHNA / UHP INFANTIL UHP TUDELA TOTAL 21 INICIO
U. HOSPITALIZACION 2016 2017 2016 2017 2016 2017 %1716 ,
Nimero de camas 51 51 b b 9 9 0% CAP"ULO 7
Ingresos 889 821 35 33 202 185 4%
Estancias 16.962 16202 %97 822 1881 1931 1% ﬁgITS|¥|EDNAC? N
Estancia Media (*) 191 197 28,5 24,9 93 10,4 -1%
I. de Ocupacidn 90,9 87,0 68,1 56,3 571 58,8 3% 7.1 ATENCIGN PRIMARIA
|. de Rotacion () 174 16,1 88 8,3 22,4 20,6 4%

(*) calculado sobre ingresos. Cambio respecto a afo anterior. Para seguir la linea de SISNA. Fuente: Host.

Unidad de Hospitalizacion Media Estancia (UME)

La unidad de media estancia, esta concertada con las Hermanas Hospitalarias en la Clinica Padre Menni.
La UME cumple dos objetivos: la liberacidn de plazas de hospitalizacion de pacientes agudos de las UHPs
y la provisién de tiempo de prolongacion para la adecuada recuperacion de los pacientes can Trastorno
Mental Grave.

Su actividad ha disminuido en 2017.

TABLA 7.3.8 [ UNIDAD DE HOSPITALIZACION MEDIA ESTANCIA PADRE MENNI

MEDIA ESTANCIA PADRE MENNI 2016 2017 %1716
Pacientes 126 110 -12,70%
Ingresas 109 93 -14,68%
Estancias 10.229 10.222 -0,07%
Altas 108 93 -13.89%
Fuente: Salud Mental (BBDD Facturacion).
PACIENTES POR SEX0 2016 2017

HOMBRES % MUJERES % TOTAL HOMBRES % MUJERES % TOTAL
UME (Padre Menni) 75 60% 51 40% 126 Al 65% 39 35% 110

Fuente: BBDD SM.

7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
7.3 SALUD MENTAL

7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
CONCIERTOS

7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
DE NAVARRA

ain

[% Servicio Navarro de Salud
J sunbide
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1.3.4. OTROS

Unidad de Atencion al Paciente y Admision (UAPA) < MEMORIA_2017 »

Entre los datos aportados por la Unidad de Atencidn al Paciente se observa que reclamaciones, denuncias, > TABLA7.3.9|  UNIDAD DE ATENCION AL PACIENTE /-I BUSQUEDA

sugerencias y agradecimientos han aumentado. Las solicitudes de documentacidn es el procedimiento que

mayor demanda ha presentado, 484 en contraposicidn a las 323 del ano 2076. DBJECIUNE,S_ 206 207 21 IMPRESION
Accesibilidad a prestac. 0 9 -
TABLA 7.3.9 | UNIDAD DE ATENCIGN AL PACIENTE nformacio : : ;I S
e L@re EleFC|0n 68 2 /-I INICIO
Asistencia 3 2
RECLAMACIONES 2016 2017 dioma 0 ) ,
Asistencia clinica 25 19 Trato 1 1 CAP"[“.O 7
Lista de espera 7 14 b lizacid 2 0
T ; 6 Seqnts o % ; e
Citacién/cambio prof. 9 5 g P ASISTENCIAL
. hy Confort 8 0
E'hrf E:ECC'O” g : Lista espera i 0 7.1 ATENCIGN PRIMARIA
lﬂfn or s elin i ] QOtros 12 " 7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
nformacion clinica
TOTAL OBJECIONES 142 K] |
Accesibilidad a prestac. 0 3 73 SAI'UD,MENTAL
TR 7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
Docu'ment'ac!on clinica 0 2 SUGERENCIAS 2016 2017 CONCIERTOS
Confidencialidad 9 0 .
Otros ; ] Accesibilidad a prestac. 0 [ 7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
Asistencia clinica 0 1 DE NAVARRA
TOTAL RECLAMACIONES 68 68
Confort 2 0
Otros 0 8
DENUNCIAS . . 2016 2017 TOTAL SUGERENCIAS 2 10
Trato y asistencia 2 0
Informacion clnica 1 ! AGRADECIMIENTOS 2014 2017
Otros 1 4 . )
TOTAL DENUNCIAS A L Asistencia y trato 1 1
TOTAL AGRADECIMIENTOS 1 1
0U$JAtS 20216 20}7 SOLICITUDES 2016 2017
Ir? 0 — 7 1 Documentacion 316 354
lormacion. Libre eleccién 5 123
Confidencialidad 2 0 v
Coordinacid 1 ] Informacion 2 6
O?roors aeion 7 m Accesibilidad a prestac. 0 1 [(_@ T
TOTAL SOLICITUDE 2 484 Osoumbiden
TOTAL QUEJAS 9 16 OTAL SOLICITUDES 323 8 e

En 2017, en la aplicacion de registro de Atencidn al Paciente, se ha modificado la clasificacion de los asuntos, afectando prin-

cipalmente a Objeciones y Solicitudes.
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La Cartera de Servicios de la Red de Salud Mental en la atencidn a personas con Trastorno Mental Grave, se
completa en el dmbito sociosanitario en colaboracién con el Departamenta de Derechos Saciales.

La oferta de servicios incluye 82 plazas (42 en Pamplona y 40 en Elizondo) en modalidad de Residencia
asistida psiquidtrica (RAEM) y 22 plazas en pisos tutelados. Se complementa con recursos del Departamento
de Derechos Sociales; 4 plazas en vivienda can apoyo, 4 en vivienda supervisada y 25 en la residencia hogar
“Félix Garrido”.

Asimismo se conciertan 105 plazas sociosanitarias en residencia psicogeriatrica (30 en Lumbier, 45 en Eli-
zondo y 30 en Pamplona).

El objetivo del Servicio de Gestion de Prestaciones y Conciertos es garantizar que los servicios contratados
para la atencidn sanitaria incluida en la cartera basica o complementaria de servicios minimos se prestan
de forma apropiada, efectiva, eficiente, y al menos con los mismos requerimientos de calidad que disponen
los centros propios del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

Las funciones del Servicio de Gestion de Prestaciones y Conciertos pueden sintetizarse en dos: la planifi-
cacion, desarrollo y gestidn de los programas especificos para el acceso a las prestaciones sanitarias de
los ciudadanos con derecho a las mismas; y formular las propuestas y el sequimiento, control y elaboracién
de los correspondientes expedientes de pago derivados de los contratos que el Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea firme con entidades privadas o publicas.

Las actuaciones administrativas realizadas para preservar a continuidad de los contratos que asi lo permiten
durante el ano 2017, asi como la situacidn de los mismos fueron:

« Para el ano 2017, porque asf estaba previsto, se prorrogd el acuerdo marco firmado con el Centro Josefina
Arregui de Alsasua, para la asistencia sanitaria en régimen de hospitalizacién de corta o media estancia,
a pacientes psicogeriatricas con derecho a asistencia sanitaria a cargo del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea, que padezcan sindromes demenciales o sospecha de deterioro cognitivo y presenten una
descompensacion conductual con sintomas neurapsiquidtricos.

« El contrato con la empresa Esteve Teijin Healthcare, S.L., para la asistencia sanitaria con terapias respi-
ratorias y técnicas de ventilacion asistida, iniciado el 1 de noviembre de 2015, fue prorrogado para el afo
2017, y actualizado su precio, conforme con el nimero de beneficiarios a 31 de diciembre de 2016 con
derecho a dicha prestacidn.

« El acuerdo marco para la realizacion de exploraciones mediante Resonancia Magnética derivadas de los
distintos centros del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, en las Areas de Salud de Pamplona y Estella
y en el Area de Salud de Tudela, adjudicado en el aio 2016 a la empresa Centro de Diagndstico Granada,
S.A., fue prorrogado para el afo 2017.

« Para el ano 2017, mediante Resolucion 1177/2016, de 19 de diciembre, del Director Gerente del Servicio
Navarro de Salud-Osasunbidea, se prorrogd el acuerdo marco con las empresas Centro Diagndstico Ra-
dioldgico de Navarra, S.L., Hospital San Juan de Dios y Universidad de Navarra, relativo a la practica de
exploraciones mediante ecografia, indicadas por los médicos de Atencidn Primaria.

« El acuerdo marco celebrado con la Clinica Universidad de Navarra con inicio el 1 de enero de 2015 y fi-
nalizacion el 31 de diciembre de 2020, cuya resolucion se habia anticipado por mutuo acuerdo, también
por mutuo acuerdo, se dejd sin efectos dicha resolucion por lo que su vigencia serd hasta el 4 de junio de
2020. La asistencia sanitaria contratada incluye las modalidades de hospitalizacion, consultas externas,
exploraciones diagndsticas, tratamientos especiales, procesos quirdrgicos y transplantes.

« El contrato iniciado con Gaes el 23 de octubre de 2014, relativo a la adaptacion individualizada y colocacidn
de audifonos infantiles, asi como del material necesario para su colocacién y adaptacidn, se renovd para
el ano 2017.
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« Alinicio del afo, mediante tramitacidn ordinaria y procedimiento negociado sin publicidad, se procedid a
la contratacion durante el ano 2017 para la practica de 200 exploraciones mediante tomografia compu-
tarizada, indicadas por el Hospital Garcia Orcoyen de Estella, invitdndose a tres centros (Clinica Arcangel
San Miguel, S.A., Clinica Universidad de Navarra y Q Diagndstica Navarra, S.L.U.) y concluyendo la adjudi-
cacion al Centro Q Diagndstica Navarra, S.L.U., por haber presentado la mejor oferta (82 € por explora-
cidn).

- En Marzo de 2017, a instancias de la Direccidn del Complejo Hospitalario de Navarra, se inicié el expediente
para la contratacion de la realizacién de 200 colonoscopias, mediante procedimiento negociado sin pu-
blicidad, con los Gnicos centros con capacidad para cumplir los requerimientos exigidos en los Pliegos
(Clinica Arcangel San Miguel y Clinica Universidad de Navarra).

Dicho expediente se dio por finalizado al término de la fecha mdxima de presentacidn de ofertas, al no
haberse recibido ninguna.

- El acuerdo marco para la prestacion del Diagndstico Genético Preimplantacional, suscrito con el Grupo
Hospitalario Quirdn SA, termind a 31 de diciembre de 2016. Durante el afo 2016, sin que se iniciara un
nuevo expediente de contratacién porque estaba previsto que se iniciara este servicio en el Complejo
Hospitalario de Navarra. Sin embargo, debido a la complejidad de la puesta en funcionamiento del servicio,
que motivo que se retrasar el comienzo de actividades, se incision un nuevo expediente de contratacidn,
que contempla la posibilidad de prérrogas por anos naturales, hasta 31 de diciembre de 2020.

- Afinales del ano 2017, con inicio de la actividad prevista para el ano 2018, se ha adjudicado a la empresa
Centro Médico Asistencial La Ribera, S.L., el contrato de la asistencia para la prestacion de consultas mé-
dico-quirdrgicas de Dermatologia en el Area de Salud de Tudela cuya asistencia sea solicitada por el Hos-
pital Reina Soffa.

Aunque, se ha llevado a cabo la tramitacidn y resolucion de un expediente de contratacion de asistencia

para la practica de exploraciones y pruebas diagndsticas, distribuidas en seis lotes diferenciados, segtn

tipo o Area de Salud. Todos los contratos comenzaran y tendran validez para el aio 2018, y podran ser

prorrogados para los anos 2019 y 2020.

La relacidn de asistencias que se contratan, segtn Lote y adjudicatario, es la que sigue:

- Lote 1. Ecograffas y Estudios de Mama. Area de Tudela: ha quedado desierto.

- Lote 2. Tomografias Cumputarizadas: Q Diagndstica Navarra.

- Lote 3. Ecografias, Areas de Estella y Pamplona: Centro de Diagndstico Granada.

- Lote 4. Pruebas de Neurofisiologia Clinica, Potenciales evocados y ERG y Electromiografias (EMG) y Elec-
troneurograffa (ENG): Clinica Arcangel San Miguel y Clinica Universidad de Navarra, en UTE.

- Lote 5. Colonoscapias: Clinica Arcangel San Miguel y Clinica Universidad de Navarra, en UTE.

- Lote 6. Doppler arterial: Clinica Universidad de Navarra.

« Durante el ano 2017, se ha trabajado en la elaboracidn de los Pliegos para la contratacidn de las asistencias
de cirugia, pacientes subagudos y cuidados paliativos, incluidas en el acuerdo marco existente con el

Hospital San Juan de Dios y cuya vigencia mdxima se alcanzé el 31 de diciembre de 2016. Pendiente de
determinarse el procedimiento adecuado a dicho expediente, se ha proseguido, manteniendo las mismas
condiciones econdmicas y asistenciales.

« Durante el afo 2017 el transporte sanitario ptblico ha sido realizado por las mismas empresas que el
ano anterior, aunque los tres contratos suscritos, segtn demarcacién, con de Ambulancias Baztdn Bidasoa,
S.L. terminaron el 31 de diciembre de 2016.

El contrato suscrito con la empresa Servicios Sociosanitarios Generales S.L., para el transporte sanitario
en Tudela y Sangiiesa, con vigencia 31 de diciembre de 2018, fue resuelto por razones de interés piblico
el 5 de septiembre de 2017.

No obstante lo anterior, y por razones de interés piblico, se hizo necesario continuar la prestacién con
ambas empresas, garantizando la realizacion del servicio piblico de transporte sanitario.

Alo largo de todo el ano, segun las conclusiones de los trabajos de la Mesa de Transporte, convocada a
peticidn del Parlamento de Navarra, se han elaborado las condiciones econdmicas y técnicas que regiran
el nuevo contrato, en el que se contemplan cambios significativos que obligan a modificar la actual forma
de prestar el servicio.

Se han llevado a cabo los trabajos necesarios para la elaboracion de la nueva normativa de la prestacion
ortoprotésica y sobre dietas por desplazamiento, hospedaje y manutencion que contempla, ademas de la
actualizacidn de sus importes, una simplificacion administrativa, que facilite al paciente y acompanantes
su solicitud y al Servicio su tramitacién.

EL 1 de junio de 2016, el Director Gerente del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, por Resolucidn
47412016, dejo sin efecto la Resolucion 1068/2015, de 9 de junio, que modificd la redaccidn de determinadas
clausulas y redujo la tarifa para el PET (de 1.000 € a 880 €) en la Clinica Universidad de Navarra y establecio
la vigencia del contrato en el 4 de junio de 2020.

La Tabla 7.4.1 muestra la actividad de este hospital durante los cuatro Gltimos anos, excluida la actividad
derivada del acuerdo marco para listas de espera, iniciado en abril de 2014 y finalizado el 31 de diciembre
de 2016, incluida en la Tabla 7.4.2. La facturacidn de este centro sanitario, excluyendo lo abonado en con-
cepto de prétesis quirdrgicas, se ha visto minorada, con respecto al ano anterior, un 7,86%. En cifras abso-
lutas, se puede hablar de una disminucion del gasto de 1,4 millones de euros, de los cuales,
aproximadamente, 0,7 corresponden a estancias facturadas y 0,6 a cirugia.

El nimero de trasplantes facturados en 2017 ha sido de 72, 3 menos que los realizados el afo anterior, de
los cuales, 5 son de corazdn, 17 de higado y 50 de rindn. El importe derivado de estas asistencias, asi como
de aquellas realizadas a pacientes trasplantados, imputables a una partida presupuestaria especifica, se
ha reducido en 4,39%.
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TABLA 7.4.1 {XCTIVIDAD T)[]TAL CONCERTADA CON LA CLINICA UNIVERSIDAD DE NAVARRA
2014-2017

2014 2015 2006 2017 1716 %

ALTAS (1) 1406 1486 1596 1235 -23%
ESTANCIAS DE LAS ALTAS (4) 10946 11520 12016 10121 -16%
ESTANCIA MEDIA AL ALTA (&) / (1) 780 7,75 7,53 8,20 9%
ESTANCIAS FACTURADAS (2) 6809  7.365  7.888  6.657  -16%
INTERVENCIONES QUIRURGICAS A PRECIO CERRADO (3) 456 549 626 462 -26%
URGENCIAS 23 45 40 45 13%
PRIMERAS CONSULTAS 220 141 121 97 -20%
CONSULTAS SUCESIVAS 5234 555 5786 5581 4%
INTERCONSULTAS (5) 261 227 293 85 3%
CONSULTAS ONCOLOGICAS 55 9% 130 106 -20%
SESIONES DE HEMODIALISIS 2823 3400 3531 498k 41%
SESIONES DE REHABILITACION 869 872 1.227 814 -34%
POLIPECTOMIAS 18 32 45 49 9%
COLONOSCOPIAS 36 42 33 16 -52%
TAC 335 360 367 bbb 26%
RNM 213 W 307 252 -18%
PET 1029 1199 1314 143 9%
DENSITOMETRIA OSEA 2551 2398 2805 1163 -59%
HOSPITAL DE DIA 33 414 555 479 -14%
RADIOTERAPIA 20 161 265 170 -36%
TRASPLANTES 53 85 75 77 4%
EXTRACCION DE ORGANOS 3 7 4 3 -25%
TRASLADO DE ORGANOS 5 10 b b 0%

(1) Incluye el total de altas por cualquier concepto, incluidas las facturadas por intervenciones quirtrgicas (3) y trasplantes.

(2) No incluye las estancias facturadas por otros conceptos, como intervenciones quirdrgicas (3) y trasplantes.
(4) Incluye todas las estancias generadas facturadas por cualquier concepto.
(5) Consultas de pacientes trasplantados o en dialisis que requieren consultas en otros servicios.

TABLA 7.4.2| ACTIVIDAD CONCERTADA CON LA CLINICA UNIVERSIDAD DE NAVARRA Y CLINICA
SAN MIGUEL PARA LISTAS DE ESPERA (2014-2016)

2014 2015 2016 16/15
CSM. CUN. TOTAL CS.M. CUN. TOTAL CSM. CUN. TOTAL CS.M. CUN.TOTAL
CIRUGIA 88 92 180 57 %3 MO 61 Sk MY % 2% %

COLONOSCOPIAS 488 317 800 946 8B4 1830 185 129 314 -80% -85% -83%
POLIPECTOMIAS 228 230 458 332 794 1026 65 115 180 -80% -86% -84%
BLOQUEOS EPIDURALES 94 89 183 19 26 45 - - - - -

ECOCARDIOGRAMAS 245 191 436 0 0 0 - - - - - -
FCOGRAFIAS 230 332 562 148 287 430 513 k62 975 2T% 61%124%
MAMOGRAFIAS 322 320 642

PUNCION MACROBIOPSIA 49 38 87

MIBB - 6 b

TAC 297 198 495 218 294 512 100 64 Tek D&% -78% -68%
RNM - - -1 0 1 - - - - -

El concierto con el Hospital San Juan de Dios, tras diferentes actuaciones ha estado vigente desde su for-
malizacidn en el afo 2013 hasta el 31 de diciembre de 2016.

Durante el ano 2017, en tanto no se ha concretado la forma de contratacion de las asistencias que bajo el
acuerdo marco extinguido se realizaban, las derivacién al Hospital San Juan de Dios se han continuado,
arrojando las cifras de actividad reflejadas en la Tabla 7.4.3.

Elimporte total facturado desciende 1,12 millones de euros, suponiendo el 5% de disminucidn, con respecto
al ano 2016.

La asistencia prestada en la Unidad Asistencia de Tudela, asi como la derivada del Programa de asistencia
domiciliaria se ha mantenido en las mismas cifras econdmicas y es, en los conceptos de abono por estancias
y por cirugia, donde se concentra la disminucién habida.

Elimporte de la facturacion por hospitalizacion de media y larga estancia, tanto de paliativos como de me-
dicina interna, ha sido 3,84% menor al afo anterior (aprox. 525.000 €); no obstante, la facturacion por es-
tancias de paliativos sube el 31% y la de estancias de medicina interna, baja el 18%.

Igualmente, la minoracidn en la facturacion, se observa en la asistencia quirdrgica, suponiendo un 7% in-
ferior, que en cifras, equivale a aproximadamente 500.000 €.

Otro de los apartados con decremento considerable en la facturacidn (36%).

Por (ltimo, senalar que, tras acuerdo con el Centro, a partir de mayo de 2016 se dejaron de facturar los
ecodoppler, prueba que, en el ano 2016, supuso 87.251 £.
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TABLA 7.4.3 | ACTIVIDAD CONCERTADA CON EL HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS
(2014-2017)

2014 2015 2006 2017 1716 %

ALTAS (1) 1926 2.306 2917 2861 -2%
ESTANCIAS DE LAS ALTAS 37799 43567  57.349 35282 -4%
ESTANCIA MEDIA AL ALTA 1963 1890 1966 1932 -2%
ESTANCIAS FACTURADAS (2) 38.463 46248  58.186  35.009 -5%
CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA (FORFAIT QUIRURGICO) (3)  6.291  7.279 8459  8.218 -3%
CIRUGIA MENOR CON ANESTESIA LOCAL 1928 2518 2250 2191 -3%
ESCLEROTERAPIA CON MICROESPUMA 148 160 8%
TRATAMIENTOS HOSPITAL DE DiA 30 14 2 2 0%
CONSULTAS MEDICOS SNS-0 1673 1.673 1084 1.633 -3%
CONSULTAS PREANESTESIA 4120 5118 0619 4907 -13%
CONSULTAS REHABILITACION 1.367 486 -64%
ECOGRAFIAS (4) 13.208  10.674 2 0 -100%
ECO-DOPPLER (5) 1318 1312 1.512 0 -100%
RNM 17 27 59%
TAC m -
SESIONES DE REHABILITACION 9475 8346 15009 10882 -27%

(1) Incluye el total de altas por cualquier concepto, incluidas las facturadas por intervenciones quirdrgicas (3).

(2) No incluye las estancias facturadas por otros conceptos, como intervenciones quirdrgicas (3).

(&) Estas pruebas pasan a realizarse en otro Centro, desde octubre de 2015, por haber sido objeto en un proceso de licitacidn.
(5) Estas pruebas dejan de facturarse a partir de mayo de 2016.

En octubre de 2015, se inicid el contrato con el Centro de Diagndstico Radioldgico de Navarra (Médicis), por
ser el primer seleccionado en el Acuerdo Marco relativo a la realizacién de exploraciones mediante ecografia
solicitadas por médicos de atencidn primaria.

No obstante lo anterior, en octubre de 2016 se incorpora la Clinica Universidad de Navarra, después de que
en agosto la empresa Médicis comunicara que no era capaz de atender la demanda en los plazos senalados
en el contrato y de que el Hospital San Juan de Dios, sequndo seleccionado en el Acuerdo Marco de referencia,
declinara la realizacion de una prevision de 700 pruebas por mes, durante los meses de octubre, noviembre
y diciembre.

Durante el ano 2017, son los tres centros los que se hacen cargo del contrato. Aproximadamente el 60% de
las exploraciones tuvieron lugar en Medicis y el resto, en porcentajes similares, por el Hospital San Juan
de Dios y por la Clinica Universidad de Navarra.

Elimporte facturado de 677.807 € supone un incremento del 18% sobre el afo anterior.

Durante el ano 2017, continda a actividad, de exploraciones mediante Resonancia magnética derivadas de
los distintos centros del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, la empresa Centro Diagndstico Granada,
tras su inicio en 2016.

La facturacion de ambas dreas ha pasado de 1.659.222 € en 2016, a 1.558.169 € en 2017, 6,09% inferior.
La justificacion de que el 10% de incremento en el ndmero de pruebas realizadas no se corresponda con
el decremento en la facturacidn, estd en que el acuerdo marco entrd en vigor en agosto de 2016, con apli-
cacidn de precios mas bajos que en los primeros ocho meses. (81 £/RNM simple informada en Tudela y
65 €/RNM simple informada en Pamplona-Estella, 24% y 19% menores, respectivamente).

TABLA 7.4.4 | PRUEBAS DIAGNOSTICAS CONCERTADAS (2015-2017)

ECOGRAFIAS ATENCION PRIMARIA 2015 2016 2017 1716%
ECOGRAFIAS 13.416 15.858 18.565 17%

RESONANCIAS MAGNETICAS

AREA PAMPLONA-ESTELLA 2015 2016 2017 1716%
RNM SIMPLE 11.692 12.560 14.689 17%
RNM DOBLE 1.109 1172 1.231 2%
CONTRASTE 768 627 601 4%
AREA TUDELA 2015 2016 2017 1716%
RNM SIMPLE 240 4.390 4467 2%
RNM DOBLE 760 890 073 -36%
CONTRASTE 37 317 Thhs 135%
TOTAL AREAS 2015 2016 2017 17116%
RNM SIMPLE 14113 16.950 19.156 13%
RNM DOBLE 1.869 2.062 1.804 -13%
CONTRASTE 805 9t 1.343 42%
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La tabla 7.4.5 muestra los datos referentes a los tratamientos domiciliarios, tanto de didlisis como de
terapias respiratorias, asi como el resumen de [as principales prestaciones gestionadas mediante reintegro
de gastos (con la salvedad para sillas de ruedas eléctricas y audifonos infantiles, que se abonan seglin
contratos establecidos por el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea para estos productos).

En lo que respecta a didlisis domiciliaria la media mensual de pacientes descendid el 39% con respecto al
ano 2016. Elimporte mensual abonado durante el ano 2016, de 153.000 €, ha pasado a 97.000 € en diciembre
de 2017, implicando un descenso en la facturacion de las empresas implicadas (Fresenius Medical, Baxter
SLy Palex Medical SA) del 36%.

El acuerdo marco iniciado con la empresa Esteheve Teijin Healthcare, relativo a la asistencia sanitaria con
terapias respiratorias domiciliarias fue prorrogado para el ano 2017, por un importe de 2.189.633 €, derivado
de la aplicacion del precio per capita adjudicado (3,51), por los beneficiarios inscritos en la TIS con derecho
a esta prestacion, a 31 de diciembre de 2016 (623.827, 7.627 més que el afio anterior).

Afinales del afo, es modificado mediante Resolucidn 1870/2017, de 29 de diciembre, del Director Gerente,
aludiendo al aumento de la demanda no prevista en la formalizacion del contrato de hospitalizacién a do-
micilio y la atencion a pacientes crdnicos y pluripatoldgicos. Como consecuencia de este incremento de
actividad se modificd el precio per capita a 3,70 €. Dicha regularizacidn, aplicable al afo 2017, supone un
incremento de gasto de 117.480 €.

El comportamiento de los reintegros de gastos por asistencia sanitaria es variable, no tanto en cuanto al
ntmero de expedientes tramitados, sino en el importe de los mismos. El porcentaje de solicitudes concedidas
sobre el total (85%) a lo largos de los Gltimos afos, es similar aunque el ndmero descienda el 9%. El gasto
generado de 41.666 €, es 74% inferior al registrado en el ano 2016, principalmente, por la existencia ese
ano de un expediente por valor de 103.987,40 £. Sin considerar el expediente anterior, el descenso en los
pagos es del 30%.

En cuanto a la gestion de la prestacion de prétesis, ortesis y vehiculos para invdlidos, regulada segtn
Decreto Foral 17/1998, de 26 de enero (modificado por Decreto Foral 224/200, de 19 de junio y por Decreto
Foral 233/2001, de 27 de agosto, asi como por la Gltima modificacion publicada durante el afo 2015, la
Orden Foral 116/2015, de 28 de julio, del Consejero de Salud por la que se desarrolla el procedimiento para
el reintegro de la prestacion ortoprotésica por el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea), podriamos esta-
blecer dos grandes grupos, aquel que consiste en el reintegro de los gastos segin el catdlogo de precios y
el que es abonado a aquellas empresas seleccionadas en los acuerdo marco existentes, Gaes, en el caso
de audifonos infantiles y moldes para su adaptacion; y Lorca, en el de suministro de sillas de ruedas eléc-
tricas. Estos dos acuerdo marco han finalizado, el firmado con Gaes, el 31 de diciembre de 2017,y el 31 de
diciembre de 2016, el existente con Lorca, aunque durante los primeros meses del ano ha sequido sumi-
nistrando sillas en [as mismas condiciones que el acuerdo marco extinguido.

Los pagos mensuales a particulares, mediante el procedimiento de reintegro de gastos (excluidos audifonos
y sillas de ruedas eléctricas), suponen un monto total de 1.427.272 €, 21,02% superior al afo 2016, co-
rrespondiéndose a las solicitudes de 7.914 productos. También aumenta el nimero de productos, en este
caso, en porcentaje inferior al importe abonado, lo que muestra la existencia de apartados en los que el
precio medio abonado es muy superior a lo sucedido en el afio 2016 (véase, ortoprdtesis por agenesias,
120.840 €y 247.107 €, en 2016 y 2017, respectivamente; superior al 100% de incremento).

En lo que se refiere al suministro, colocacion y adaptacién de audifonos infantil, suscrito con la empresa
Gaes, indicar que se han abonado 80.811,10 €, por 50 audifonos, lo que comparativamente, supone un des-
censo del 19,34%, respecto al ano 2016.

Durante el ano 2017, se abonaron 58 sillas, de las cuales, 7 fueron entregadas por proveedores distintos a
Lorca, ltima empresa adjudicataria de esta prestacion.
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TABLA 7.6.5 | OTRAS PRESTACIONES (2014-2017) < MEMORIA_2017 »

DIALISIS DOMICILIARIA (1) 2014 2015 2016 2017 17116% 21 BUSQUEDA
PACIENTES (Media Mensual) 40 52 59 39 -34% -
SESIONES 12577 16843 18.692 11475 39% 71 IMPRESION
Nota: Aunque la media mensual de pacientes en el ano 2015 es de 52, durante el mes de diciembre han sido atendidos 35 pacientes. ;| INDICE
OXIGENOTERAPIA Y OTRAS TERAPIAS RESPIRATORIAS DOMICILIARIAS 71 INICIO
2014 2015 2016 2017 17116% ,
TERAPIAS PACIENTES  SESIONES  PACIENTES  SESIONES  PACIENTES  SESIONES  PACIENTES  SESIONES  PACIENTES  SESIONES CAPITULO 7
OXIGENOTERAPIA ESTATICA (2) 1370 468856 1349 164502 152 516,846 1707 572,386 12% 1%
OXIGENOTERAPIA PORTATIL 140 17649 153 52576 23 83.247 27 95.001 12% 14% QEITS|¥IEDNAC[I] m
AEROSOLTERAPIA 239 74818 257 78.907 332 98.924 073 138,050 §2% 10%
CPAP 5126 1859080 5481 1997563 5.950 2153.647 6511 2359267 9% 10% 7.1 ATENCIGN PRIMARIA
MONITORIZACIGN DE APNE 7 2103 5 1637 B 2411 10 3.369 25% 1% T
VENTILACIGN MECANICA 2 7221 2 7143 19 6376 % 9.268 37% 15% B —
BIPAP-ST 327 117819 337 118,082 364 129721 392 140522 8% 8% ,
ESTUDIOS DEL SUENO 29 352 21 263 5 856 78 1490 4% 7% Z:N‘zf:;}g’; DE PRESTACIONES Y
PULSIOXIMETRIA 3 11356 % 12814 39 13433 6 15,682 18% 18% FE
ASPIRADOR DE SECRECCIONES 23 8.260 2 7910 20 6821 2 8219 15% 20% S
ASISTENTE DE T0S 15 5135 27 9374 80% 83%
CHALECO VIBRADOR 2 578 3 1,005 2 605 2 730 0% 2%
PACIENTES (MEDIA MENSUAL) 7313 7.679 8.572 9.567 12%
REINTEGRO DE GASTOS POR ASISTENCIA SANITARIA 2014 2015 2016 2017 17/16%
SOLICITUDES CONCEDIDAS 9% 118 102 93 9%
% SOLICITUDES CONCEDIDAS 83% B5% 85% 85% 0%
TOTAL SOLICITUDES 113 139 120 109 9%

ain

[% Servicio Navarro de Salud
J sunbide

125


www.salud.navarra.es

> TABLA7.6.5| OTRAS PRESTACIONES (2014-2017) < MEMORIA_2017 »

REINTEGRO DE GASTOS ORTOPEDIA 2014 2015 2016 2017 1716% ;I B[]S[]UE[]A
VEHICULOS PARA INVALIDOS Y AYUDAS PARA LA DEAMBULACION 2.664 2.807 2.901 3.266 13% R
ORTESIS PIE Y CALZADO 67 48 52 91 -2% ;I IMPRESION
ORTESIS MIEMBRO INFERIOR 618 549 600 649 8% /_l [NDICE
ORTESIS MIEMBRO SUPERIOR 390 361 357 440 23%
ORTESIS COLUMNA VERTEBRAL 1.432 1.256 1.358 1.313 -3% ;I INICIO
PROTESIS MIEMBRO INFERIOR 66 b 65 70 8% -
PROTESIS MIEMBRO SUPERIOR 7 3 2 15 650% CAPITUI'O 7
PRESOTERAPIA EN QUEMADOS 365 381 394 338 -14% ACTIVIDAD
MATERIAL ANTIESCARAS 1.048 1.065 1.120 1.324 18% ASISTENCIAL
PROTESIS DISTINTAS DE LOS MIEMBROS 267 212 257 269 5%
ORTOPROTESIS PARA AGENESIAS 35 30 42 61 45% 7.1 ATENCION PRIMARIA
REPARACIONES 79 148 182 176 -3% 7.2 ASISTENCIA ESPECIALIZADA
AUDIFONOS EXTERNUS 60 62 96 50 -11% 7.3 SALUD MENTAL
MOLDES PARA AUDIFONOS 50 bh 32 29 -9% 7.4 GESTION DE PRESTACIONES Y
TOTAL SOLICITUDES 1.148 7.010 1.518 8.051 9% CONCIERTOS
(1) Incluye tanto dialisis peritoneal como hemodiélisis.
(2) Oxigenoterapia estética incluye botella y concentrador y a portatil, oxigeno liquido y concentrador portatil. 1.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS

DE NAVARRA
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7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA
PROMOCION DE LA DONACION

La promacidn de la donacién en la Comunidad Foral de Navarra es realizada por la Asociacidn de Donantes
de Sangre de Navarra (ADONA) en colaboracién con el Banco de Sangre y Tejidos de Navarra (BSTN).

El Departamento de Salud firmd, como todos los anos, el Convenio de Colaboracidn con ADONA, en el cudl,
entre otros objetivos, en comdn con el BSTN, se establecieron obtener 25.000 donaciones, 8.000 de ellas
en la unidad mavil, con una tasa de donacion superior al 4,5% en el punto de donacién de Tudela y una
adecuada tasa de fidelizacidn.

ADONA presentd los resultados de un estudio socioldgico sobre la donacion y la poblacién mas joven. ADONA
colabora activamente cada afo con las dos convocatorias de donacion en las instalaciones de la Universidad
Piblica de Navarra (UPNA). Igualmente, ADONA colabora en jornadas cientificas y estudiantiles de la Uni-
versidad de Navarra donde promueva la donacidn de sangre y médula dsea.

ADONA, a través de un grupo de trabajo, ha colaborado con el Ministerio de Sanidad Servicios Sociales e
Igualdad en una campana nacional sobre donacidn de plasma y aféresis, que estd pendiente de ser emitida.
Mientras ha colaborado con el BSTN en el envio de cartas a antiguos donantes de aféresis y en el lanzamiento
local de la campana de captacion de donantes de aféresis.

ADONA ha colaborado en la actualizacidn de las instalaciones del BSTN y ha promovido la realizacion unos
carteles por un conocido dibujante navarro que han sido instalados en la zona de descanso de los donantes
de la sede del BSTN de Pamplona. Dichas imdgenes seran utilizadas para las préximas campanas.

ADONA realiza en todas las localidades navarras actos locales de homenaje a donantes de sangre y organiza
en el mes mayo o junio un acto central en Pamplona (en el Baluarte) de reconocimiento a la labor de todos
los grandes donantes de nuestra comunidad foral.

ADONA ha colaborado con material audiovisual en las visitas guiadas organizadas en el BSTN con estudiantes
universitarios de ciencias de la salud, estudiantes institutos y de técnicos sanitarios, entre otros, de nuestra
comunidad foral y foraneos.

EL BSTN tiene su sede en la calle Irunlarrea 3 de Pamplona, cerca de la antigua puerta del Hospital de
Navarra, enfrente de las nuevas instalaciones del Servicio de Urgencias del Complejo Hospitalario de Navarra,
en la acera de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Navarra.

EL BSTN tiene dos puntos de extraccidn fijos, en su sede central y en el centro de Tudela en la Calle Eza, y
una unidad mdvil o autohemoteca. El autobds de lunes a viernes, en horario de tarde y al menos uno de
manana cada semana, acude a 72 pueblos o municipios de todo el territorio foral, salvo dos jornadas ce-
lebradas en la Universidad Piblica de Navarra y otras a la Empresa MTorres -desde hace 10 anos-.

En el ano 2017 diferentes conciudadanos acudieron y se ofrecieron a donar al menos en 28.367 ocasiones,
frente a las 30.574 ocasiones en el ano 2016. En 2017, los ofrecimientos fueron realizados por 9.727 mujeres
(34,3%) y 18.640 hombres (65,7%), frente a las 10.430 mujeres y 20.144 hombres del 2016.

El el punto fijo de Pamplona, en los turnos de manana y tarde, se ofrecieron 16.866 candidatos, mientras
que 3.009 lo hicieron en Tudela. En los puntos fijos, se acercaron el 70,1% de los voluntarios, mientras que
el 29,9% lo hicieron en la unidad mdvil o autohematoteca.

Rechazo

En el afo 2017, de esos 28.367 ofrecimientos 3.960 (13,96%) fueron rechazados, 2.347 mujeres (59,3%) y
1.612 hombres (40,72%), por diferentes motivos, siendo de nuevo la presencia de “anemia” o nivel de he-
moglobina la principal causa de este “rechazo” o imposibilidad de donacidn.

En la tabla inferior se recoge la evolucion de los ofrecimientos rechazados segln género.

TABLA 7.5.1 NUMERO DE OFRECIMIENTOS RECHAZADOS SEGUN GENERO
2014 2015 2016 2017
Tasa de rechazo 15,07% 14,92% 15,82% 13,96%
Mujeres 2.430 2.565 2.843 2.345
Hombres 1.870 1.963 1.993 1.602
TOTAL 4£.300 4528 4£.836 3.947

En el grafico inferior se recoge la evolucion de la tasa de rechazo.

GRAFICO 7.5.1 | TASA DE RECHAZO (%)
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En el gréfico inferior se recoge la evolucidn de ofrecimientos rechazados segln género.

La evolucion de a tasa de donantes “nuevos” se objetiva en el grafico inferior.

GRAFIC0 7.5.2 | RECHAZ0 SEGUN GENERD

2.843

| Mujeres
[ Hombres

Donantes nuevos

En el afio 2017, acudieron 2.220 donantes “nuevos” (7,8%) frente a los 2.074 del ano anterior (6,8%). De
estos, fueron “nuevos” 1.154 mujeres (52%) y 1.068 hombres (48%). En la Tabla inferior se recoge la evo-
lucidn de los donantes “nuevos” segln sexo.

TABLA 7.5.2 | EVOLUCION DE NUEVOS DONANTES SEGUN SEX0

2014 2015 2016 2017
Porcentaje nuevos 516% 5,93% 6,78% 7.83%
Mujeres 676 805 1.032 1.154
Hombres 797 874 1.042 1.066
TOTAL 1.473 1.679 2.074 2.220

GRAFIC0 7.5.3

DONANTES NUEVOS (%)
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2016

2017

En el grafico inferior se recoge la evolucidn de los donantes “nuevos” seguin sexo.
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Distribucion de donantes por aiio y género Agrupados

< MEMORIA_2017 »

En el afo 2017, hubo més donantes mujeres en el tramo de edad 18-25 afos, principalmente por el incre-

mento de mujeres donantes por primera vez. En cambio, la moda de edad del donante mujer es de 54 anos GRAFICO 7.5.6 | DONANTES POR GRUPOS DE EDAD Y GENEROS 2017 - .
frente los 48 anos del hombre. El grupo de donantes mds numeroso que donaron en 2017 era el de hombre ~»1 BUSQUEDA
entre 51-55 anos seguidos de 46-50 anos, siendo al revés en el colectivo de mujeres que donaron. e P m ;| IMPRESION
A A
’ — 21 INDICE
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EXTRACCION Donantes fidelizados
Los donantes “fidelizados™ aguellos que, habiendo donado en el (ltimo ano, habian donado al menos 4
TABLA7.5.3 | DATOS EXTRACCION veces en los tres anos anteriores fueron 10.233 frente a los 10.734 del ano anterior. El objetivo de los anos
anteriores estaba establecido en alrededor a 11.000.
2014 2015 2016 2017 En cambio, en 2017 la "tasa de fidelizacion”, definido como el porcentaje de los donantes que habian donado
por primera vez cuatro anos —en 2014-, lo habian hecho al menos en 5 ocasiones. En 2016, dicha tasa fue
DoNAFIUNES TOTALES NAVARRA 26118 25.656 25.645 2429 del 26,59%. El objetivo de este indicador propio del BSTN estd establecido en al menos el 20%.
Aféresis 282 609 614 816
ponaciones autotransfusion 195 125 148 152 Lugar de donacién
Indice donacidn normat/donante 17k 176 175 70 £ Tabla inferior se recoge la evolucién de la donacidn en los diferentes puntos.
% donantes activos/poblacion navarra en edad de donar ~ 5,20% 5,20% 542% 5,39%
Donantes que han donado en el ano 13.752 14.242 14.338 14148 TABLA 7.5.4 | EVOLUCION DE LA DONACION SEGUN LUGAR
Donantes activos (que han donado en los 3 dltimos afos) 20.985 20.395 20926 21493
Nmero de donaciones /1.000 habitantes 37,64 40,06 40,03 37,7 2013 2014 2015 2016 2017
PAMPLONA 13.867 13131 15.040 15.563 14137
TUDELA 2.638 2.646 2.710 2.760 2.770
GRAFICO 7.5.7 | DONANTES ACTIVOS Y DONANTES NUEVOS AUTOBUS B.945 8.341 7.906 7322 7.389
. . En el grafico inferior se recoge la evolucién de la danacion en los diferentes puntas, destacando un leve in-
20,985 20,595 20.926 7149 cremento del punto fijo de Tudela.
GRAFIC0 7.5.8 | DONANTES POR SU LOCALIZACION
Donates 1.3_752 14.242 14.338 1|1..M8 25 040 15.563
han donado 13.867 . ‘ 14137
los 3 ult. afios) . 13.131 .
Donantes .
que Paq donado
enelano
1473 1.679 2074 2.220 8.945 8.341
Tt dorntes o c 7906 7322 7.389
2014 2015 2016 2017 Pamplona
Autobis 2.638 2.646 2710 2760 2770
Tudela W
2013 2014 2015 2016 2017

Se ha mantenido la donacién con respecto a anos anteriores, si bien ha habido un ligero incremento en el
porcentaje de donantes que acuden sobre el total de la poblacién en edad de donar.
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TABLA7.5.5  DATOS DISTRIBUCION

2014 2015 2016 2017

Concentrado hematies distribuidos 23141 26277 24.339 22.288
Enviados fuera de Navarra 53 19 2 30
Recibidos de fuera de Navarra 2 25 0
Concentrado plaquetas distribuidos 2917 3.632 4124 3.639
Enviados fuera de Navarra 39 30 33
Recibidos de fuera de Navarra bk 78 137 28

Plasma fresco congelada uso clinico 3.334 3.308 3.484 2376
Enviados fuera de Navarra 20

Plasma fresco congelado enviado a Industria 19.616 20.644 20,330 20.076
Sangre Total Autdloga 190 127 143 148

Elevado consumo de plaquetas, aunque descendid algo respecto al 2016 —el mds elevado por habitante
del Estado Espanol- ha vuelto a ser necesario contar con la solidaridad del resto de CCAA. No obstante,
este ano ha sido positivo, porque se ha sido solidario, con los tres componentes y tejidos.

Acorde con la legislacion vigente, por la sequridad del donante y del posible receptor, 24.190 unidades y
624 muestras sin donacidn han sido testadas frente al VIH 1+2, Hepatitis B, Hepatitis C y sifilis. Ademds se
han analizado 116 frente el paludismao y 200 muestras frente al Tripanosoma Cruzi y HTLV I-I1.

En ano 2017 hubo 1.293 inscritos nuevos. Esta pendiente la memaria anual de la Fundacidn Carreras.
En cambio, no ha habido donaciones en 2017.

TABLA 7.5.6 | EVOLUCION DONANTES ACTIVOS REDMO

2Mm 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Donantes activos 0.683 7.950 9.441 10.216 10264 12424 14642
Donantes/1.000 hab. 89 12,3 14,6 10,9 16,0 194 22,8

Hubo un total de 38 donaciones procedentes de fallecidos y se han obtenido los siguientes tejidos: 72 cor-
neas, 135 piezas de tejido osteotendinoso (cortical+esponjoso+tendones). Ademas hubo 21 donaciones
procedentes de donantes vivos: se han extraido 21 calotas craneales para implante autdlogo y 2 donaciones
de membrana amnidtica.

Por otro lado, se han implantado 49 cdrneas, 2 escleras, 5 fragmentos de membranas amnidtica, 17 calotas
y 177 piezas de tejido osteotendinoso.

Se ha realizado el procesamiento de 85 unidades de tejido osteotendinoso. Este procesamiento ha permitido
obtener tejidos con otros formatos diferentes al tejido donado y recuperar tejidos inicialmente contaminados:
« Triturados para obtencidn de Chips de esponjosa: 50 (62 hemipiezas).

- Elaboracion de 144 unidades (18 lotes).
« Descontaminacion de tejidos:

- 12 tejido osteotendinoso.

- 5 Calotas craneales.
La descontaminacidn de tejido osteotendinoso se ha utilizado con un éxito superior del 95%.
Se ha realizado el procesamiento de 45 unidades de Tejido corneal. El procesamiento corneal mas frecuente
es el cultivo corneal, seguido de la congelacién:
« Cultivo corneal: 43 unidades procesadas.

- Implantadas: 40, lo que supone casi el 82% de los implantes corneales.
» Congelacion para implante tectdnico: 2.

TABLA 7.5.7 | ACTIVIDAD DEL BANCO DE TEJIDOS

DONACION 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Nimero donantes ME/Asistolia 8 17 26 29 42 38
Cdrneas extraidas 16 32 42 58 69 72
Tejido osteotendinoso 0 24 227 59 177 135
Osteotendinoso esponjoso 14 121 22 m 103
Tendones b 67 17 98 22
Hueso cortical b 39 20 8 10
Nimero Donantes vivos 17 14 21 19
Autdlogos (calotas) 0 0 17 14 2 17
Membrana amnitica (Alogénico) 0 0 0 0 1 2
Fragmentos 10 42
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TABLA 7.5.7 | ACTIVIDAD DEL BANCO DE TEJIDOS L , ) X (
Certificacion segtn Norma IS0 9001:2008 por AENOR. La primera es de 2006 y se renueva cada 3 anos, con

revision anual. Actualmente estd en vigor la Gltima renovacidn, con ltimo seguimiento en septiembre 2017,

g:jsr:eR:UCION”MPLANTE TEJIDOS 2?012 2?;3 22181. 22;5 2?16 22;7 con validez hasta 21/07/2018, para. las actividgdes de: ' |
e mplante vs extraccidn i T = m 7 3 . SANGRF: Promoulé.n de la donaFldn, extraccion de sangre totgl y afére'5|s,. preplaraudn de componentes
sanguineos, analitica de donaciones y muestras, almacenamiento y distribucion de componentes san-
Cérneas en fresco 9 quineos.
Corneas en cultivo 40 « REDMO: Registro de donantes de médula dsea.
Esclera ! ! b 2 « TEJIDOS: Recepcidn, conservacion y cesion de componentes sanguineos, tejido ocular y osteotendinoso.
Meﬂmbrama amni-ética 6 U 8 5 - NODO BIOBANCO: Cesién de muestras, companentes y productos para investigacion. CAPI’TULO 7
Tejido osteotendinoso 0 0 40 7 104 207 Auditorfa Externa por GRIFOLS: Se realiza bienalmente. Se realiz6 en marzo 2017 con resultado final positivo
Osteotendinoso esponjoso 20 59 77 bk en Junio 2017.
Tendones 17 14 Z 3 Auditoria Externa del Comité de Acreditacidn en Transfusion Sanguinea (CAT): se realiza todos los anos. La
Hueso cortical 3 6 5 ! Gltima revisién documentales, no presencial, fue en septiembre 2017. En el afio 2018 ser4 la renovacién
Chips esponjosa 120 presencial.
CALOTAS 0 0 15 8 8 17
NO ACEPTACION/DESECHO TEJIDO 2012 2013 2014 2015 016 2017 Sistema Estatal de Hemovigilancia, Comités Hospitalarios de Transfusion, Comision de Hemoterapia de Na-
Corneas 6 14 14 10 18 T6+2 varra, Comision Técnica de Tejidos y Comision de seguimiento del acuerdo de colaboracion del Departamento
Causa donante/calidad tejido 5 7 13 b 15 12+2 de Salud con ADONA. 7.5 BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS
Caducidad 1 3 3 4 0 1 DE NAVARRA
Otras (devuelto no utilizado, etc.) 0 4 0 0 3 3
Tejido osteotendinoso 0 5 63 5 24 9 En la encuesta realizada a final de 2017 la nota media fue superior a 94 de 100 puntos en la siete preguntas
Membrama amnidtica 0 0 0 1 0 24 realizadas. En la encuesta, lo peor valorado ha sido “el tiempo de espera para ser atendido” (89,4 puntos
Fragmentos esclera 3 sobre 100) o la cita (89,66), seguida “si ha solicitad informacidn, ha sido respondido” (95,92). de la “atencidn

en la recepcion” (95,69), “opinidn sobre refrigerio” (96,35) y finalmente, “el trato durante la recepcidn” (99,01
TEJIDOS IMPORTADOS OTROS BANCOS 2012 2013 2014 2015 2006 2017 Soore 100)

Esclera 0 1 0 1 1 0
Crneas 1 0
Membrama amnidtica 0 0 b 9 0 0
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TABLA 8.1

FORMACION E INVESTIGACION. DATOS POR CENTROS ANO 2017

1. ACTIVIDADES DE FORMACION Y DOCENCIA

Actividad Formativa organizada Cursos, Congresos, y Reuniones Cientificas Otras actividades Docencia Docencia
por los Servicios y/o los Centros. (PARTICIPACION ACTIVA-Docente, Moderador, de Formacion. Pregrado. Postgrado.
Nimero de actividades Comité Organizador, etc.). Niimero de participantes Nimero de actividades Nimero de alumnos Nimero de residentes
COMPLEJO HOSPITALARIO NAVARRA 331 474 687 1.237 682
AREA DE SALUD DE TUDELA 68 a0 300 33 20
AREA DE SALUD DE ESTELLA 31 36 63 I 19
ATENCION PRIMARIA PAMPLONA 989 398 402 108
SALUD MENTAL 91 69 85 167 26
SUMA CENTROS 1.470 1.047 1.135 1.883 855
2. INVESTIGACION Y ACTIVIDADES CIENTIFICAS
Publicaciones/ Ponencias, posteres  Premios recibidos. Proyectos de Tesis Doctorales. Ensayos Clinicos. Libros. Otros Trabajos
Articulos. y comunicaciones. Nimero de Investigacion. Nimero Nimero Nimero de de Investigacion.
Nimero Nimero que se premios Nimero de proyectos de tesis de ensayos libros editados ~ Niimero de trabajos
de publicaciones han presentado recibidos en desarrollo en desarrollo en desarrollo ylo capitulos libro en desarrollo
COMPLEJO HOSPITALARIO NAVARRA 304 943 28 174 62 88 61 30
AREA DE SALUD DE TUDELA 32 94 1 2 2 39 7
AREA DE SALUD DE ESTELLA 2 28 1 1 b 3
ATENCION PRIMARIA PAMPLONA 99 215 4 38 1 6
SALUD MENTAL 42 76 4 2 3 5
SUMA CENTROS 435 1.358 33 218 78 89 107 45
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9.1 SERVICIO DE ATENCION A CIUDADANOS Y PACIENTES
GESTION DE RECLAMACIONES, SUGERENCIAS, QUEJAS Y AGRADECIMIENTOS

Con el objetivo de detectar dreas de mejora en la atencion prestada en los diferentes centros de la red
plblica de la Comunidad Foral de Navarra, es importante valorar la informacién proporcionada por la ciu-
dadania a través de sus sugerencias, quejas y reclamaciones, asi como realizar el analisis de los indicadores
obtenidos. La informacidn se extrae del Sistema de Informacidn Sanitaria de Navarra para Servicios de Aten-
cién al Paciente (SISNASAP). El programa informético se ha adaptado en el afio 2017 a la nueva estructura
del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea (SNS-0), de forma que se han actualizado las areas y servicios.
Se presentan los datos pertenecientes al conjunto de centros y servicios de la red sanitaria publica.

Indicadores

Como indicadores de proceso evaluamos los “Asuntos por motivo de atencién” en los que se detalla las
areas de mejora, as solicitudes y los agradecimientos segtn motivo de atencidn, estableciendo una com-
parativa con el ano anterior, todos ellos desagregados por sexo.

Con mads detalle, en la tabla 9.2, se muestran los asuntos por Centro por el motivo de lista de espera-demora
cita y los asuntos relacionados con solicitudes de documentacién clinica.

Como indicadores de resultado se muestran la resolucién de las reclamaciones en un plazo inferior a
20 dias.

CAPITULO 9

TABLA 9.1| ASUNTOS POR MOTIVOS DE ATENCION. 2016/2017

ACUMULADO HASTA DICIEMBRE 2017

TOTALES AREA DE MEJORA SOLICITUD AGRADECIMIENTO
MOTIVO MUJER HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL MUJER  HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL
Informacién general 409 303 72 18 13 31 391 290 681 0 0 0
Documentacidn clinica 7.536 6.740 14.276 179 142 321 7.324 6.964 13.888 33 34 67
Citacion 385 305 690 385 305 690 0 0 0 0 0 0
Lista de espera = Demora de cita 11.979 10.364 22.343 11.979 10.363 22.342 0 0 0 0 1 1
Informacidn clinica sobre su proceso 215 134 349 91 bl 155 124 70 194 0 0 0
Personal (trato/actitud) 593 388 981 355 180 535 0 0 0 238 208 bbb
Asistencia clinica 77 588 1.359 758 575 1.333 0 0 0 13 13 26
Libre eleccidn 1.861 1.276 3.137 490 339 829 1.371 937 2.308 0 0 0
Confort/Tangibles 144 128 272 136 121 257 0 0 0 8 7 15
Accesibilidad a prestaciones 82 61 143 T4 ok 128 8 7 15 0 0 0
Problemas de idioma 7 5 12 7 5 12 0 0 0 0 0 0
Otro motivo 141 123 264 140 120 260 0 0 0 1 3 4
TOTAL 25123 20.415 44.538 14.612 12.281 26.893 9.218 7.868 17.086 293 266 559
>
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> TABLA9.1| ASUNTOS POR MOTIVOS DE ATENCION. 2016/2017 (
ACUMULADO HASTA DICIEMBRE 2016
TOTALES AREA DE MEJORA SOLICITUD AGRADECIMIENTO
MOTIVO MUJER HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL MUJER  HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL
Informacién general 40 25 69 34 23 97 5 2 7 1 0 1
Documentacidn clinica 6.804 6.015 12.819 158 139 297 6.628 5.857 12.485 18 19 37
Citacion 438 296 734 437 296 733 0 0 0 1 0 1
Lista de espera = Demora de cita 11.918 9.731 21.649 11.918 9.731 21.649 0 0 0 0 0 0 s
Informacidn clinica sobre su proceso 162 130 292 143 112 255 19 18 37 0 0 0 CAPITULO 9
Personal (trato/actitud) 510 333 843 324 180 504 0 0 0 186 153 339
Asistencia clinica 833 597 1.430 796 972 1.368 0 0 0 37 25 62
Libre eleccidn 1.305 813 2.118 1.223 768 1.99 82 I 126 0 1 1
Confort/Tangibles 149 136 285 149 134 283 0 0 0 0 2 2
Accesibilidad a prestaciones 83 59 142 83 59 142 0 0 0 0 0 0 9.1 SERVICIO DE ATENCION A
Problemas de idioma 2 3 b1 2 3 61 0 0 0 0 0 0 CIUDADANOS Y PACIENTES
Otro motivo 126 139 265 124 137 261 0 0 0 2 2 4
TOTAL 22.39% 18.309 40.703 15.415 12.186 27.601 6.734 5.921 12.655 245 202 447
% ACUMULADO HASTA DICIEMBRE 2017/2016
TOTALES AREA DE MEJORA SOLICITUD AGRADECIMIENTO
MOTIVO MUJER HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL MUJER  HOMBRE TOTAL MUJER HOMBRE TOTAL
Informacién general 923% 1112% 995% -47% -43% -46% 7.720%  14.400% 9.629% -100% - -100%
Documentacidn clinica 1% 12% 11% 13% 2% 8% 1% 12% 1% 83% 79% 81%
Citacion -12% 3% -6% -12% 3% -6% - - - -100% - -100%
Lista de espera = Demora de cita 1% 7% 3% 1% 6% 3% - - - - - -
Informacidn clinica sobre su proceso 33% 3% 20% -36% -43% -39% 553% 289% 426% - - -
Personal (trato/actitud) 16% 17% 16% 10% 0% 6% - - - 28% 36% 32%
Asistencia clinica -1% -2% -5% -5% 1% -3% - - - -65% -48% -58%
Libre eleccidn 43% 57% 48% -60% -56% -58% 1.572% 2.030% 1.732% - -100% -100%
Confort/Tangibles -3% -6% -5% -9% -10% -9% - - - - 250% 650%
Accesibilidad a prestaciones 1% 3% 1% -11% -8% -10% - - - - - -
Problemas de idioma -73% -86% -80% -73% -86% -80% - - - - - -
Otro motivo 12% -12% 0% 13% -12% 0% - - - -50% 50% 0%
TOTAL 8% 12% 9% -5% 1% -3% 37% 33% 35% 20% 32% 25%

Nota: El Area de Mejora comprende reclamaciones, denuncias, quejas, objeciones y sugerencias.
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Desde las Unidades de Atencidn al Paciente del SNS-0 y los Centros de Atencidn Primaria se ha dado res-
puesta a un total de 44.538 asuntos, lo que supone un 9% de incremento respecto al ao anterior. Del total
de asuntos, 24.123 han sido interpuestos por mujeres y 20.415 por hombres.

« De los 44.538 asuntos, 26.893 corresponden a asuntos considerados como dreas de mejora siendo éstas
las reclamaciones, denuncias, quejas, objecianes y sugerencias, lo que supone un 60,38% del total, co-
rrespondiendo 14.612 (54%) a mujeres y 12.281 (46%) a hombres.

« Se han recibido 17.086 solicitudes (9.218 mujeres y 7.868 hombres), de la cuales 13.888 se corresponden
a asuntos relacionados con documentacion clinica, 2.308 peticiones relativas a cambio de profesional
ylo centro y el resto a solicitudes de informacion.

- Los agradecimientos, que suponen un total de 559, se han incrementado un 25% respecto al afio anterior
y prcticamente en su totalidad van dirigidos al trato y a la asistencia clinica proporcionada.

Entre los asuntos gestionados, el mayor ndmero estd motivado por las listas de espera y demora en la cita,
siendo un total de 22.343, lo que supone un incremento del 3% respecto al ano 2016. La tabla 9.2 muestra
el motivo de lista de espera-demora cita por Centro.

El sequndo motivo més frecuente viene dado por todos aquellos asuntos relacionados con la documentacidn
clinica. Del total 14.276, la mayoria de ellos 13.888 son solicitudes. Este motivo se ha incrementado en
1.457 asuntos, lo que supone un 11% respecto al ano anterior.

En la tabla 9.3 figuran las solicitudes totales por dmbito de atencidn.

Los asuntos relacionados con la libre eleccidn suponen un total de 3.137, de los que 2.308 son solicitudes
entre las que se incluyen: la libre eleccién (motivo mas frecuente) de médico o médica de familia o pediatra
y en menor ndmero las solicitudes de sequnda opinidn, libre eleccidn de especialista, etc.

Los aspectos relacionados con la asistencia clinica suponen 1.359 asuntos (un 5% menos que el afio an-
terior). En menor nimero se encuentran las demandas relativas al trato 981, a la informacion general 712,
citacion 690, informacidn clinica sobre su proceso 349, los asuntos relacionados con el confort-tangibles
suman 272, los relativos al acceso a prestaciones 143 y por Gltimo, problemas con el idioma 12.

<

CAPITULO 9

TABLA 9.2 [ ASUNTOS POR MOTIVO LISTA DE ESPERA - DEMORA CITA / CENTRO. 2016/2017
CHN TUD EST AP SM TOTAL
2016 2017 DIF 2016 2017 DIF 2016 2017 DIF 2016 2017 DIF 2016 2017 DIF 2016 2017 DIF
18.522 19.551 6% 1.842 1.846 0% 1177 837 -29% 79 82 4% 8 15 88% 21.649 22343 3%
TABLA 9.3 | SOLICITUDES TOTALES POR AMBITO. 2016/2017
CHN TUD EST AP SM RESTO TOTAL

2016 2017 DIF 2016 2017 DI 2016 2017  DIF 2016 2017

DIF 2016 2017 DI 2016 2017  DIF 2016 2017 DIF

8.398  9.589  14% 2461 3074 25% 992 1032 4% 427 2.632

916% 325 038 6% 92 251 383% 12.655 17086 35%
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GRAFIC0 9.1 | ASUNTOS POR MOTIVO DE ATENCION 2016/2017 b

) 2017

INFORMACION 1 65
GENERAL [ 712

DOCUMENTACION 12.819
CLINICA 14.276
j 734
CITACION 490
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INFORMACION CLINICA |1 292
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PERSONAL 843
(TRATO/ACTITUD) 981

ASISTENCIA 1.430
CLINICA 1.359

. 2.118
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CONFORT / TANGIBLES H 277

ACCESIBILIDAD || 142
APRESTACIONES |§ 143

PROBLEMAS | 61
DEIDIOMA | 12

264
OTROSMOTVOS | 94

EL 50% de los asuntos estan motivados por la lista de espera y demora de cita, un 32% son debidos a so-
licitudes de documentacidn clinica, 7% libre eleccidn y el resto esta motivado por otros temas como los
relacionados con la asistencia clinica, el trato, informacién general, citacidn, etc.

TABLA 9.4 | RESOLUCION DE LAS RECLAMACIONES

2016 2017 DIF
RESUELTAS <20 dfas 0% 33% 3%
NO RESUELTAS < 20 dias 0% 47%

En el ano 2017 de un total de 21.940 reclamaciones se han resuelto en menos de 20 dias el 53%, lo que
supone un aumento en la capacidad de resolucion del 3% respecto al afo anterior.

GRAFIC0 9.2 | ASUNTOS POR MOTIVOS DE ATENCION 2017
Documentacidn
clinica
14.276 e espera =
de cita
Informacidn
general
712
Informacidn
clinica

Otros motivos sobre su

264 proceso
Problemas de idioma 349
12

Accesibilidad
; Confort / Personal
?l&restacmnes Tgrrllgli]l;les Libre istencia |  (tratofactitud)
272 eleccién clinica 981

3.137 1.359

Asuntos gestionados por el Servicio de Atencion a Ciudadanos y Pacientes

El Servicio de Atencidn a Ciudadanos y Pacientes ha continuado gestionando durante el ano 2017 asuntos
relacionadas con los siguientes Servicios: Servicio de Sistemas de Informacidn Sanitaria, Prestaciones y
Conciertos y determinados asuntos de Régimen Juridico. También se encarga de tramitar aquellas recla-
maciones en las que hay discanformidad con la respuesta emitida en un Centro, asi como todas aquellas
que se estimen por tener consideraciones y/o caracteristicas especiales. El nimero de asuntos gestionados
por el Servicio, exceptuando Régimen Juridico, ha sido un total de 431, de los cuales 112 son solicitudes de
acceso por parte de profesionales a a historia clinica de pacientes, 86 solicitudes de rectificacion de historia
clinica, 50 son reclamaciones relativas a centros y servicios concertados, y el resto de diversos temas.
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Buzon Salud Responde

Es un espacio de participacién ciudadana y una via de comunicacion con los servicios de salud, cuyo
principal objetivo es facilitar el acceso a la informacidn sobre el funcionamiento y atencion en las presta-
ciones de salud, tanto de pacientes como de profesionales sanitarios, garantizando el derecho de la ciuda-
dania a informarse, consultar y sugerir, haciendo llegar sus solicitudes a través de la direccién de correo
electrdnico salud.responde@navarra.es.

Durante este afo se han gestionado 788 asuntos por demandas de informacidn sobre diversos temas. Por
Departamentas, 524 contactos se refieren a consultas sobre temas relacionados con el SNS-0, 200 solici-
tudes referentes a otros Departamentos y 64 a la Direccion General de Salud.

TABLA 9.5 | SALUD RESPONDE ANO 2017

SERVICIO NAVARRO DE SALUD 0SASUNBIDEA TOTAL
Atencién Especializada121
Atencion Primaria 110
Prestaciones Farmacéuticas 21
Atencidn al Paciente 84
Tarjeta Individual Sanitaria 33
Prestaciones y Conciertos 15
Gestidn de Personal 127
Administracién y Servicios Generales 13
TOTAL SNS-0 524
DIRECCION GENERAL DE SALUD TOTAL
Instituto de Salud Piblica y Laboral 27
Inspeccion sanitaria 37
TOTAL DIRECCION GENERAL 64
0TROS TOTAL
Informacidn 158
Investigacién/Docencia/Publicaciones 42
TOTAL OTROS 200
TOTAL ASUNTOS GESTIONADOS 788

Visor Mi Lista de Espera

A través de la aplicacidn, denominada "Mis listas de espera’, las personas en lista de espera para una
primera consulta, intervencion quirrgica o para una mamografia, colonoscopia, ecografia, resonancia o
TAC, pueden conocer la fecha en la que fueron incluidas en la lista de espera y el nimero de dias de espera
previstos para la realizacidn de la primera consulta, intervencidn quirdrgica o prueba complementaria.
Para resolver las dudas e incidencias la ciudadania puede dirigirse al correo electrdnico:
milistadeespera@navarra.es.

El Servicio de Atencidn a Ciudadanos y Pacientes ha respondido a un total de 282 consultas.

Encuestas de satisfaccion

Enelano 2017 se harealizado la "Encuesta de satisfaccion de (a ciudadania atendida en el Servicio Navarro
de Salud- Osasunbidea-2017". Se ha repetido la encuesta realizada en el afio 2016 en Atencidn Primaria y
Atencidn Especializada, a una muestra menor que el ano anterior, y se han incluido nuevos ambitos como
son: Urgencias extrahospitalarias, Salud Bucodental, Consentimiento informado en el Complejo Hospitalario
de Navarra, el Hospital San Juan de Dios y el trasporte sanitario no urgente.

La satisfaccion global manifestada por la ciudadania en la actual edicién se mantiene similar a la del afio
anterior en Atencion Primaria, 8.38 puntos en 2017 y 8.37 en 2016 y se incrementa en Atencidn Especializada
8.61 puntos en 2017 y 8.34 en 2016.

Respecto a las Urgencias extrahospitalarias, a satisfaccion general alcanza los 8.24 puntos, Salud Bucodental
8.92, Hospital San Juan de Dios 8.82 y el trasporte sanitario no urgente los 8.67 puntos de media. Los prin-
cipales resultados de la encuesta de Atencién Primaria y Especializada se muestran en las tablas 9.6 y 9.7.

TABLA 9.6 | RESULTADOS DE LOS FACTORES DE LAS ENCUESTAS DE ATENCION PRIMARIA

MEDIA SEX0 MEDIA INTERVALO EDAD
DESCRIPCION MEDIA HOMBRE MUJER 0-14 15-64 65 aiios 0 mds
FACTOR|  ACCESIBILIDAD 768 770 766 736 764 794
FACTORII AGILIDAD Y PUNTUALIDAD 789 787 790 813 776 8.1
FACTOR Il AMABILIDAD Y EMPATIA 861 861 861 861 894 8,86
FACTOR IV INFORMACION Y CONSEJO 861 862 860 866 853 8,85
FACTORV  PERSONALIZACION 811 810 812 760 8713 8,03
FACTOR VI CONFIANZA-PROFESIONALIDAD 870 870 870 877 860 8,99
FACTOR VIl CONFORT 891 882 899 874 894 8,98
FACTOR VIII TIEMPO POR PACIENTE 802 850 854 860 842 8,79
FACTOR IX  ATENCION DE URGENCIA 803 803 804 770 799 8,03
FACTOR X SATISFACCION GLOBAL POR ESTAMENTOS 8,63 8,62 864 857 856 8,94
SATISFACCION GENERAL 838 847 852 839 8,42 8,91
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) La aplicacidn CPS permite realizar una encuesta de satisfaccion: de las 1.384 personas que han respondido
TABLA 9.7 | RESULTADOS DE LOS FACTORES DE LAS ENCUESTAS DE ATENCION ESPECIALIZADA (529 mujeres y 48% hombres) la valoracidn media es de 7.3 puntos en una escala del 1al 10, a un 86% les < MEMORIA_2017 »
ha resultado (til la informacidn contenida en CPS y un 91% refiere no haber tenido problemas en su utilizacién.

, MEDIA SEXO MEDIA INTERVALO EDAD 71 BUSQUEDA
DESCRIPCION MEDIA HOMBRE MUJER 0-14 15-64 65 aiios o mds p . . B
.3 | ;TE HA RESULTADO UTIL LA INFORMACION?
FACTORT  ACCESIBILIDAD 706 7,006 7,07 657 6,92 7,38 GRAFICO9.3 | ¢ SULTADD Y JRIACD ;I IMPRESION
FACTORII INFORMACION 842 852 834 823 835 8,55 21 INDICE
FACTOR Il COMPETENCIA PROFESIONAL 9,16 9,15 917 903 915 9,19 =1 INICIO
FACTOR IV TRATO PERSONALIZADO 875 878 873 78 874 8,84 /7
FACTORV  CONFORT 893 835 8,92 822 849 8,61 s
FACTOR VI GLOBAL 875 879 871 742 872 8.9 CAPITULO 9
SATISFACCION GENERAL 861 866 858 793 857 8,73 2
ATENCION A
CIUDADANOS Y
PACIENTES
Carpeta Personal de Salud 9.1 SERVICIO DE ATENCION A
CIUDADANOS Y PACIENTES

EL 3 de febrero de 2017 se puso a disposicidn de la ciudadania el acceso a su propia Carpeta Personal de
Salud (CPS) con el objetivo de crear un espacio digital personal, en un entorno tecnoldgico seguro, para
que las personas puedan acceder a informacion sobre su salud. Asi mismo, permite realizar tramites elec-
trénicos y ser un canal seguro de comunicacidn con sus profesionales sanitarios, en los casos que se de-
termine.

Se puede acceder tanto desde la pagina Web como desde aplicaciones méviles. Previamente a su implan- - -
tacion se llevaron a cabo 5 sesiones formativas (3 sesiones en Pamplona, 1en Tudelay 1en Estella) dirigidas GRAFICO 9.4 | ;HAS TENIDO ALGUN PROBLEMA AL UTILIZAR CARPETA PERSONAL DE SALUD?
al personal administrativo de los Equipos de Atencidn Primaria.

Entre los servicios que ofrece se encuentran los siguientes: Bisqueda de informes, Resumen de Historia
Clinica, Telemonitorizacion, Hoja de medicacidn, Calendario de vacunacidn, Control del tratamiento antico-
agulante, analiticas y pruebas complementarias solicitadas desde Atencién Primaria. etc. Realizacién de
gestiones: consulta de proximas citas, solicitud y anulacidn de cita previa, solicitud de informes, etc. Bis-
queda de informacidn de interés: farmacias de guardia, buscador de centros sanitarios.

Durante el afio 2017 se han dado de alta 6.873 (3.098 hombres y 3.775 mujeres) personas en CPS, de las
cuales 4.795 han sido a través de Atencidn Primaria y 2.078 a través de certificado digital. Estas personas
han realizado un total de 57.214 accesos.
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Redes Sociales

Durante 2017, se han utilizado las cuentas de Salud Navarra en Twitter y Facebook como plataforma de di-
fusidn de informacidn-servicio y contenidos preventivos y de autocuidado. Las redes sociales se han utilizado
también como via de difusién adicional de las notas de prensa que genera el Departamento de Salud a
través de su web y del boletin oficial de noticias del Gobierno de Navarra. Coma novedad, se han lanzado
en Facebook algunas campanas publicitarias para promocionar los talleres de las Escuelas de Salud, las
nuevas ayudas al copago, las redes sociales del departamento o el teléfono de consejo sanitario, asi como
para la captacidn de profesionales interesados en acceder a listas de contratacion del Servicio Navarro de
Salud-Osasunbidea o para difundir los materiales de la campania ‘Beber lo normal puede ser demasiado’.
Alo largo del ano, las publicaciones en redes sociales han aumentado su alcance y el nimero de seguidores
y sequidoras, que se han incrementado un 20% en el caso de Twitter y un 73% en el caso de Facebook.

Facebook

Adiciembre de 2017, a pagina de Facebook https://www.facebook.com/SaludNavarra cuenta con 3.362 se-
guidores y sequidoras, 1.419 més que el ejercicio anterior. La cuenta de Salud en esta red registra un alcance
medio de 50.000 personas al mes.

El siguiente grafico resume su distribucidn de la audiencia de Salud en Facebook por sexo y edad:

Tus fans Tus saguidoras Parsonas alcanzadas Parsonas que han interactuado

Datos damograficos totalas sobre las parsonas a las que las gusta fu pigina basados en la Informacidn da adad y sexo
que proporcionan en sus perfiles de usuario.

Mujeres
| 7%
Tus tans 0,744% _
_ _

137 1824 3644 45-54 B5-64
Hombres 0,0878% ”“
| 22% e
Tus fans
Fais Tus tans Ciudad Tus tans idioma Tus tans
Fepafia A7RH Pampiona, Navarma 1308 Fapaial (Fapafia) 1953
Peri 24 Tudela, Navarra 158 Espaiiol 1336
México 22 Madrid, Comunidad de .. 126 Bligaro 49
Argentina 16 Barcelona, Cataiufia 73 Vasco as
Fruador 16 Fslella, Navama 53 Ingiés (FF LLLY 2
Bulgaria 12 Tafalla, Navara 52 Inghis (Resing Unido) 13
Eslados Unidos de Amé. . 12 Burlada, Navarra 48 Rumeng 12

Chile

| Bowvia

Cizur Mayor, Navama

Corella, Navarra

43

a0

Francés (Francia)

Catalin

Twitter

Adiciembre de 2017, la cuenta de Salud en Twitter registra 3.241 sequidores y sequidoras, 532 mds que en
el mismo perfodo del ejercicio anterior. A lo largo del ano, los mensajes de Salud en esta red han generado
una media de 136.300 impresiones mensuales (4.488 al dia).

Youtube

El canal de Youtube https://www.youtube.com/user/SaludNavarra alberga los videos de Salud Navarra ca-
talogados por listas de reproduccién y secciones segun su contenido tematico. Este canal cuenta con 382
suscripciones (79 mas que el afo anterior) y un total de 250.161 visualizaciones (un 24% mas que el
ejercicio anterior).

En 2017, la cuenta de Salud Navarra ha pasado a ser un canal ubicado en la cuenta general del Gobierno
de Navarra en Youtube. Se apuesta por este canal como via preferente para el almacenamiento y difusion
de videos, frente a la cuenta disponible en Vimeo, dado el mayor alcance de Youtube.
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Informacion de Salud Navarra en Internet

El Portal Tematico de Salud (www.salud.navarra.es) como herramienta de consulta y de tramitacién on-

line tuvo un incremento de visitas de un 16,8% en relacidn al ano anterior.

Los contenidos mds utilizados han sido los siguientes:

« La peticin de citas de Atencidn Primaria sigue siendo el servicio on-line mds utilizado por la ciudadania
con 215.407 visitas/ano, lo que supone un aumento del 11,77%.

VOLUMETRIA Y COMPORTAMIENTO

Paginas vistas 3.659.590 +16,8% +17.1%
Visitas 784777 +22 0% +32.9%
Usuarios acumulados 721374 +20,6% +31,6%
* 58.9% Visitas entrantes
(461.942)
Visitas |
784777 * Rebotes
D 411% s i)

S ST e M o

Calificacion de Visita -1,3% -13,3%
Paginas vistas/ visitas 47 -4.1% -11,3%
Tasa de entrada 58,9% -0,3% -10,4%
Paginas vistas/ visita entrante 7.2 -4.0% -4.0%
Duracién media/ visita 00:03:41 +2,2% -7,8%
Duracion medial pagina 00:00:36 +0 2% +2 6%

« El sequndo mds visitada han sido los contenidos relacionados con el emplea duplicando el ndmero de

accesos respecto al ano 2017, en concreto, 161.369 visitas.

« El acceso a la consulta de lista de espera persanal presenta un acceso mantenido respecto al periodo

anterior (80 visitas/dia).

VOLUMETRIA ¥ COMPORTAMIENTO
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