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MENSAJE DEL
DIRECTOR GERENTE

MIGUEL ANGEL COLMENERO CAMACHO

Seguimos avanzando para ofrecer a
nuestros pacientes la mejor version del
Hospital Virgen Macarena

Elcompromiso conla calidad, la apuesta por lainvestigacidn y lainnovacién y la atencién centrada en la persona han
sido una constante en este 2023. Ha sido un afo en el que hemos sido capaces, como equipo y como hospital, de
seguir avanzando para ofrecer alos pacientes una version mejor del Hospital Universitario Virgen Macarena.

La pandemia de COVID-19, a la que se ha puesto fin en este afio 2023, ha supuesto una revolucion en el hospital
con medidas que han llegado para quedarse como circuitos asistenciales diferenciados, refuerzo de las medidas de
prevencion y equipos de proteccion de los profesionales, medidas higiénicas...

Sin olvidar el pasado, hemos vuelto a construir un hospital abierto, comprometido con los ciudadanos y accesible.
Precisamente, para aumentar la accesibilidad del centro es clave avanzar la transformacion digital que se viene
acometiendo. Estos avances en sistemas digitales responden a las necesidades de los usuarios, reduciendo las
tareas burocréaticas lo que supone importantes ventajas tanto para profesionales como para ciudadanos y siempre
sin dejar de tener como referencia la humanizacion y el trato directo y empético con nuestros usuarios.

Hemos continuado creciendo en infraestructuras, en la dotacién de equipamientos diagndsticos y en la
incorporacion de avances asistenciales que nos sitlan como hospital de vanguardia.

Igualmente, se ha seguido afianzando el compromiso docente que caracteriza al hospital y su aportacion en la
formaciény preparacion de nuevos profesionales sanitarios. En paralelo, el Hospital Virgen Macarena se ha situado
como un hospital atractivo para la retencion del talento. Fundamentalmente por su amplia trayectoria investigadora
y su consolidacion como centro de referencia autonémico y nacional en diversos procesos, lo que supone un
aliciente paralos nuevos profesionales y su desarrollo y capacitacion excelente.

Trabajamos continuamente para que nuestros profesionales desarrollen su actividad en las mejores condiciones
laborales y puedan responder satisfactoriamente a las demandas asistenciales de nuestra poblacion.

Estamemoria muestra mltiples logros y avances conseguidos en 2023 pero, sin dejar de reconocer estos méritos,
tenemos la obligacion de seguir trabajando por la mejora continua y con el objetivo Unico de ofrecer la mejor
atencion sanitaria a nuestros usuarios.

Miguel Angel Colmenero Camacho
Director Gerente




INTRODUCCION

MISION

La mision principal de nuestro hospital es ofrecer a la poblacion de su érea
unos servicios sanitarios de primer nivel que permitan mejorar su nivel de
salud. Paralograr este objetivo es clave ofrecer una prestacion de asistencia
sanitaria altamente especializada y de calidad, con servicios o unidades de
referencia en el plano autondmico y nacional. Como hospital universitario, es
también objetivo fundamental del centro la formacién altamente cualificada
de futuros profesionales. Igualmente, el hospital tiene entre sus metas
promover lainnovaciony lainvestigacidn de calidad en las dreas relacionadas
con la salud. Dentro de la misién del Hospital Universitario Virgen Macarena,
destaca asimismo la participacion ciudadana como otro de los pilares
béasicos.

VISION

La vocacién de servicio publico y la mejora de los resultados en salud de los
pacientes es el prisma desde el que los profesionales del hospital realizamos
nuestra labor. Esta voluntad de servicio publico atina desarrollo tecnoldgico,
apuesta por la investigacion e innovacion en procesos sanitarios con la
humanizacidn, confortabilidad y accesibilidad para lograr la satisfaccion de
los usuarios.

VALORES

Responder alas expectativas y necesidades de los usuarios ofreciendo unos
servicios sanitarios de calidad gracias a la mejora continua, preparacion
y cualificacion, gestion eficiente de los recursos publicos, vocacion de
innovacion y desarrollo de lineas de accién en humanizacién.
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DATOS GENERALES

485.587
POBLACION DE REFERENCIA

5.912!

PROFESIONALES SANITARIOS

Y NO SANITARIOS

(NO INCLUYE PROFESIONALES DE ENTIDADES
COLABORADORAS EXTERNAS)

21

UNIDADES Y PROCEDIMIENTOS DE
REFERENCIA DEL SSPA, UNIDADES O
PROCEDIMIENTOS DE REFERENCIA
PARA LA COMUNIDAD AUTONOMA
DE ANDALUCIA

1.053.965
CONSULTAS

233.799
URGENCIAS

32.212
INGRESOS

35.290
INTERVENCIONES QUIRURGICAS

2175
PARTOS

8562

CAMAS DE HOSPITALIZACION
INSTALADAS

241
LOCALES DE CONSULTAS

3]
QUIROFANOS

21 HOSPITAL VIRGEN MACARENA,
6 HOSPITAL SAN LAZARO,
3 HOSPITAL MUNOZ CARINANOS,
1 HOSPITAL SIERRA NORTE

3
PARITORIOS

503
ESTUDIOS CLINICOS ACTIVOS

ESTUDIANTES INTERNOS
RESIDENTES (EIR) + MEDICINA
FAMILIAR' Y COMUNITARIA + UD.
SALUD LABORAL

367 +9
(UD.SALUD LABORAL)

+ 69
(MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA)

138
TUTORES

110
PLAZAS DOCENTES ACREDITADAS

1.258

ACTIVIDADES FORMATIVAS
ACREDITADAS

'En el nimero de efectivos a fecha 31de diciembre se ha descontado los profesionales contratados para

cubrir las vacaciones de navidad.

2Hospital Universitario Virgen Macarena, Hospital Sierra Norte y Hospital de San Lazaro.
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PERFIL DEL
CENTRO SANITARIO

2.1. LOCALIZACION

El Hospital Universitario Virgen Macarena se encuentra al noroeste de la ciudad, en las coordenadas 37°24°25'N
5°569713°0, en el barrio del que recoge su nombre, en la Avda. del Dr. Fedriani, N2 3, 41009 de Sevilla. Situado en el
centro-norte de la ciudad, limita al sur con los distritos Casco Antiguo y San Pablo - Santa Justa, al este y al norte
con el Distrito Norte y al oeste con el Distrito Triana, teniendo una extension aproximada de 3,8 kildmetros. El Distrito
Macarena cuenta en 2023 con una poblacion de 76.059 habitantes, es el tercer barrio mas poblado de la ciudad, y el
que tiene mayor densidad de poblacion.

2.2. ORGANIZACION A LA QUE PERTENECE

Pertenece al Sistema Sanitario Publico de Andalucia. Es un hospital regional, un centro de tercer nivel, y su drea de
influencia la conforma parte de Andalucia Occidental: Sevilla y Huelva. Esté dotado de una cartera de servicios de
alta complejidad que destaca por la incorporacion de tecnologias de Ultima generacion. Lo configuran cinco centros
asistenciales y un Area de Salud Mental integrada por once unidades. Todo ello, atendido por 5780* profesionales, con
una dotacion de 762 camas instaladas.

* Noincluye personal temporal de vacaciones de navidad

2.3. REFERENCIA HISTORICA

La historia del Hospital Universitario Virgen Macarena va ligada a la del barrio del mismo nombre. Un barrio con solera
en la capital sevillana y que nace en épocas romanas. Una historia que, para este centro, comienza en 1974, cuando
inaugurd sus instalaciones, pero que, en realidad, se remonta a siglos atras. Podriamos decir, como heredero del
Hospital de las Cinco Llagas, hoy sede del Parlamento de Andalucia, que, entonces, rondaria por mediados del siglo
XVI pero no, seria en el siglo XIlI, cuando se creara el Hospital San Lazaro, antiguo lazareto extramuros de la capital
por aquella época, cuando empieza a valorarse el espacio que, poco a poco y a través de los siglos, después de pasar
por diferentes escenarios, se convertiria en el actual HUVM. Un centro asistencial, investigador, docente e innovador
de primer orden, que en los ultimos tiempos ha experimentado una mejora sustancial de sus instalaciones y sus
equipamientos y que, todo ello junto, da como resultado una actividad asistencial mas experta. Un gran hospital donde
trabajan excelentes profesionales que engrandecen al centro dentro y fuera de nuestras fronteras. Un Hospital que es
historia viva de cuantos han tenido la oportunidad de vivirlo.
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2.4. HOSPITAL SIERRA NORTE

El Hospital de Alta Resolucion Sierra Norte (HSN), ubicado en Constantina, pertenece al area del Hospital Universitario MEDICINA CIRUGIA APARATO LOCOMOTOR URGENCIAS GENERALES
Virgen Macarena. Es un hospital con la voluntad estratégica de acercar al dmbito rural una atencién hospitalaria

di ‘ot t 2 tica rapid ibl fortabl -Medicinalnterna - Cirugia General y Digestiva - Rehabilitaciony
iagnostica y terapéutica rapida, accesible y confortable. - Cardiologia - Otorrinolaringologia Fisioterapia
Puederesumirse enun hospital de proximidad que pone, adisposicién de una poblaciénrural dispersay distante alndcleo -Neumologia - Oft‘;"u“:g:gg;:
urbano de Sevilla, una asistencia hospitalaria actual y eficiente, y sustentada en el respaldo de todas las capacidades y - Aparato Digestivo - Cirugia Ortopédicay
potencialidades que ofrece una institucion como es el Hospital Universitario Virgen Macarena. Traumatologia
BLOQUE QUIRURGICO CUIDADOS DE ENFERMERIA RADIODIAGNOSTICO BIOTECNOLOGIA
- Anestesiay Reanimacion - Hospitalizacion polivalente - Radiologia convencional
A - Quiréfano - Consultasy -TAC
AMBITO ASISTENCIAL pruebas diagnésticas - Ecografia
- Telemando
Guadalcanal 2548 -Mamografia
Alanis 1674
Cazalladela Sierra 4666
El Pedroso 2055
Constantina 5740

San Nicolas del Puerto 605 ACTIV' DAD
Las Navas de la Concepcidn 1523 AS | STE N C | A L

LaPuebladelos Infantes 2953
" Constantina: Centro de Salud ubicado en el HAR CONSULTAS EXTERNAS
Especialidad Total 2023
Anestesiologia y Reanimacion 346
ESTRUCTURA DIRECTIVA Aparato Digestivo 1775
Cardiologia 2012
Director Hospital Manuel Aumesquet Nosea .
Cirugia General y A.D. 2185
Coordinacion de Cuidados y Atencion a la Ciudadania Manuel Ramos Fernandez Cirugia Ortopédica y Traumatologia 1220
Coordinacién de Urgencias y Hospitalizacién Rafael Canto Neguillo Medicina Fisica y Rehabilitacion 4337
Supervisién de Urgencias y Hospitalizacion Cristina Dofia Aragén Medicina Interna 336
L o . . Neumologia 2008
Supervision de Consultas y Pruebas Diagndsticas José David Alfonso Arias
Oftalmologia 3388
Otorrinolaringologia 3652
Urologia 1587
ESTRUCTURA FISICA Totales: 13355
) . Consultas telematicas” 22986
Area de Consultas Ubicadaen plantas-1,0y +1
Area de Hospitalizacién 8 habitaciones individuales con posibilidad de doblar
Area de Quiréfano 1quiréfano " Una de las actividades asistenciales que caracterizan la voluntad innovadora
- , ) ) . i delHospital Sierra Norte es la consolidacion de las Teleconsultas, que se definen
Area de Urgencias 2 consultas generales, 1infantil, 1sala de criticos, 1sala de traumatologia.

como las consultas realizadas por via telemética, a través de la plataforma
Area de Aparato Locomotor 1consulta RHB Yy sala de fisioterapia corporativa HERMES, de cardcter bidireccional entre Médicos de Atencidn
Primariay Médicos Hospitalarios, que permiten acortar los tiempos de respuesta,
mejorar la coordinacién clinica administrativa, sin mermar la calidad asistencial
tradicional y evitando desplazamientos no Utiles desde el punto de vista clinico..
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PRUEBAS DIAGNOSTICAS

Pruebas cardioldgicas 999
Pruebas oftalmolégicas 2.359
Pruebas de ORL 1350
Pruebas uroldgicas 102
Pruebas neumoldgicas 251
Pruebas digestivas 951
Radiologia diagnostica: mamografia 27
Radiologia diagnostica: tac 1304
Radiologia diagnostica: ultrasonografias 1621
Radiologia simple 20550
Resonancia nuclear magnética 470

PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

Especialidad Total Pacientes 2023
Cirugia Generaly A.D. 218
Oftalmologia 296
Otorrinolaringologia 64
Urologia 76
Totales: 654

HOSPITALIZACION

2.5. CENTROS DEL AREA

Centro

HUVM

Policlinico

Avda. Dr. Fedriani, N. 23. 41009 Sevilla

Hospital San Lazaro

Avda. Dr. Fedriani, N. 256. 41009 Sevilla

Centro de Especialidades Esperanza Macarena

Avda. M2 Auxiliadora, N. 23. 41003 Sevilla

Centro de Especialidades San Jerénimo

C/ Medinay Galnares, N. 2129. 41015 Sevilla

Centro Periférico de Didlisis

C/ Ronda de Capuchinos, N. 213-15. 41008 Sevilla

Centros de Salud Mental:

Unidad de Rehabilitacion de Salud Mental

C/ Albaida, N. 220. 41008 Sevilla

Comunidad Terapéutica

C/ Jests del Gran Poder, N. 288. 41002 Sevilla

Unidad de Salud Mental Infanto-Juvenil Hospital Macarena

Unidad de Hospitalizacién de Salud Mental Macarena

Hospital de Dia de Salud Mental Hospital Macarena

Avda. Dr. Fedriani, N. 2 3. 41009 Sevilla

Unidad de Salud Mental Comunitaria Macarena Norte

C/ Periodista Juan Carlos Vélez, N. 2 4. 41009 Sevilla

Unidad de Salud Mental Comunitaria Macarena Centro

C/ M2 Auxiliadora, N. 24. 41003 Sevilla

Unidad de Salud Mental Comunitaria Camas

C/ SantaM? de Gracia, N. 254. 41900 Camas

Unidad de Salud Mental Comunitaria Carmona

C/ Paseo de laFeria, s/n. 41410 Carmona

Unidad de Salud Mental Comunitaria Sierra Norte

Carreterade El Pedroso, s/n. Constantina

Unidad de Salud Mental Comunitaria Rinconada

Avda. de Los Carteros, s/n. San José de laRinconada

Ingresos Totales 169
Ingresos Urgentes 149
Ingresos Programados 20
aresos Quiigions ) 2.6. CARTERA DE SERVICIOS
Ingresos médicos 167
Estancias totales 935
Estancias de ingresos quirtirgicos 7
Estancias de otros ingresos 933
Pacientes de observacion de urgencias 177
Pacientes de hospital de dia quirdrgico 443
Pacientes de hospital de dia medico 794
Otros pacientes de hospital de dia 275
Total pacientes en unidad polivalente 2624
DESARROLLO DE LA CARTERA DE SERVICIOS,
Urgencias totales 21678
Urgencias siningreso 20930
Urgencias trasladadas 578
% Urgencias trasladadas 2.67
Ingresos urgentes 170
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2.7. INFRAESTRUCTURA Y
TECNOLOGIA

ASISTENCIA SANITARIA

18

Importe conIVA

EQUIPAMIENTO 2.384.811,62€

AGITADORES DE LABORATORIO MICROMOTORES

ASPIRADORES PORTATILES ALTO VACIO MONITORES DE HEMODINAMICA 3.1. ACTIVIDAD ASISTENCIAL

BANOS TERMOSTATICO MONITORES MULTIPARAMETRICOS

ELECTROBISTURIES MOTORES DE TRAUMATOLOGIA ] ]

CABINAS DE SEGURIDAD BIOLOGICA OFTALMOSCOPIOS 3.1.1. AREA DE HOSPITALIZACION

CENTRIFUGAS EQUIPOS PORTATILES DE RX Camas en funcionamiento 762
CISTOSCOPIOS EQUIPOS RADIOQUIRURGICOS ARCOEN C Total ingresos 32.212
CONGELADORES REFRACTOMETROS-AUTOREFRACTOMETROS Estancia Media 6,93
DESFIBRILADORES MANUAL Y SEMI-AUTOMATICO | RESPIRADORES DE TRANSPORTE indice de Ocupacion 80,51
ECOGRAFOS RESPIRADORES DE VENTILACION NO INVASIVA Presi6n de Urgencias 72,68
ELECTROCARDIOGRAFOS RESPIRADORES VOLUMETRICO

ELECTROMAGNETOTERAPIA ALTA/BAJA SALA DE RX ROBOTIZADAS i ,

FRECUENCIA-ONDAS DE CHOQUE SISTEMA DE ASISTENCIA CARDIOPULMONAR 3.1.2. AREA QUIRURGICA

EQUIPOS DE ELECTROTERAPIA PORTATIL Y COMPACTO (ECMO)

ERGOMETRO DE TAPIZ RODANTE EQUIPOS DE RX TELEMANDO Intervenciones programadas con ingreso 7681
ESTERNOTOMOS TERMOMETROS DIGITALES Hospitalizacion 8388
FIBRO-URETERO RENOSCOPIO TERMOMETROS INFRARROJOS CMA 10165
FRIGORIFICOS TOMOGRAFOS DE COHERENCIA OPTICA Intervenciones Urgentes

HISTEROSCOPIOS TORNIQUETES DE ISQUEMIA Hospitalizacion 6626
HOLTER ANALIZADOR VIDEO OTOSCOPIOS CMA 5365
INCUBADORA PARA CUIDADOS INTENSIVOS VIDEOLARINGOSCOPIOS Intervenciones Ambulatorias

LAMPARAS DE QUIROFANO Programadas 3872
FOTOFOROS Urgentes 874
LAVAVAJILLAS Total Intervenciones 35.290
LICENCIAS DE SOFTWARE DE EQUIPOS

ELECTROMEDICOS

MAMOGRAFOS DIGITALES 3.1.3. AREA DE URGENCIAS

MESAS DE ANESTESIA

MESA DE ANESTESIA-NUMERO EXPEDIENTE: SIGLO Urgencias atendidas 233.199
924/2022 % Urgencias noingresadas 90,03
TECNOMEDICA ANDALUZA S.C.A., VARIANTE OVL2 Urgencias/dia 640,55
MESAS DE QUIROFANO

19
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3.1.4. AREA DE CONSULTAS EXTERNAS

Total Consultas 1.053.965
Relacién sucesivas / primeras 2,52
3.1.5. OBSTETRICIA

Partos vaginales 1.607
Cesarea 482
Total partos 2.089

3.1.6. RADIODIAGNOSTICO, MEDICINA NUCLEAR ONCOLOGIA

RADIOTERAPICA

Angiografia

3.1.6.1. ALTAS POR SERVICIOS

Densitometria (Radiodiagnéstico)

ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 15  NEFROLOGIA 454
APARATO DIGESTIVO 1819  NEONATOLOGIA 419
CARDIOLOGIA 2350  NEUMOLOGIA 1277
CIA CARDIOVASCULAR 598  NEUROCIRUGIA 284
CIA GENERAL Y DIGESTIVA 2439  NEUROLOGIA 967
CIAMAXILOFACIAL 262  OBSTETRICIA 2327
CIAPEDIATRICA 147  OFTALMOLOGIA 153
CIAPLASTICA 416 ONCOLOGIA MEDICA 121
CIATORACICA 434  OTORRINOLARINGOLOGIA 625
DERMATOLOGIA 31 PEDIATRIA 1228
GINECOLOGIA 848  PSIQUIATRIA 1918
HEMATOLOGIA 380  REUMATOLOGIA 42
INFECCIOSOS 966  TRAUMATOLOGIA 2768
MEDICINA INTENSIVA 183  UROLOGIA 1757
MEDICINA INTERNA 7302  Totalgeneral 33.699
MEDICINA NUCLEAR 79

Ecografia 59.472
Gammagrafia 4.314
InVitro

Mamografia Convencional 15.487
PET-TC 1.952
Radiologia Convencional 376.647
Resonancia Magnética 57.352
SPECT 2.274
Telemando 890
Tratamiento Radioisotépico 335
TOTAL 518.723
Tratamiento Radioisotépico 300
TOTAL 588335

3.1.7. INDICADORES DE GESTION CMBD

Altas por servicios 33.703
Estancia Media Ajustada por Funcionamiento 7,59
indice de Estancia Media Ajustada 0,95
Peso Medio 1,0439
Exitus 1917

3.1.6.2. DISTRIBUCION DE ALTAS POR GRUPOS DE EDAD Y SEXO

01. Mayores 105 a.
02.100-104 a.
03.95-99a.
04.90-94a.
05.85-89a.
06.80-84a.
07.75-79a.
08.70-74a.
09.65-69a.
10.60-64a.
1.55-59a.
12.50- 54 a.
13.45-49a.
14.40-44a.
15.35-39a.
16.30-34a.
17.25-29a.
18.20-24 a.
19.15-19a.
20.10-14a.
21.5-9a.
22.1-4a.
23. -<1a.

-1.365

-1.944
-1.871

-1.824

-1.628

-1.453

1.589

-223

-256

-2.000

-1.000

0 1.000

HOMBRE = MUJER

2.000

2]
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3.1.7.3 APR GRD MAS FRECUENTES

Estancia IEMA-  Estancias Altas EM

APRGRD Casos Media EMAf IUE evitables PesoMedio Outliers Outliers
560 - PARTO 1.515 2,44 2,556 0,95 -175,08 0,3128 26 9,69
194 - INSUFICIENCIA CARDIACA 951 791 877 09 -813,19 0,793 31 30,19
139 - OTRA NEUMONIA 873 715 827 0,86 -97537 0,7746 17 28,65
140 - ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 753 765 843 091 -586,54 0,7883 31 241
463 - INFECCIONES DEL RINON Y TRACTO URINARIO 753 6,79 76 0,89 -603,94 0,6123 22 40,86
133 -FALLO RESPIRATORIO 718 726 8,32 087 -759,11 0,8031 19 2521
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES PULMONARES 676 783 926 085 -96576 12046 28 4261
MAYORES
045 - ACVA'Y OCLUSIONES PRECEREBRALES CON INFARTO 480 5,53 9,78 0,57 -2042,06 1,0785 5 67
720 - SEPTICEMIA E INFECCIONES DISEMINADAS 474 974 1,5 085 -8353 1,3382 12 M7
113 - INFECCIONES DE ViAS RESPIRATORIAS SUPERIORES 472 10,6 11,47 0,92 -356,44 1,3667 16 17,58
175 - INTERVENCIONES CARDIACAS PERCUTANEAS SIN IAM 431 6,02 3,89 155 91526 2,1257 93 1311
308 - REPARACION DE FRACTURA DE CADERA Y FEMUR 427 868 726 12 608,114 1,3154 34 22,7
750 - ESQUIZOFRENIA 422 15,86 16,68 0,95 -344,03 0,634 28 78,14
254 - OTROS DIAGNOSTICOS DEL APARATO DIGESTIVO 421 6,4 6,551 098 -46,52 0,713 12 3717
m - INTERVENCIONES CARDIACAS PERCUTANEAS CON 420 8 538 149 1016 1,9665 a7 207
540 - CESAREA SIN ESTERILIZACION 416 423 432 0,98  -37,37 0,5598 15 12,93
144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS, SIGNOS Y SINTOMAS
DE APARATO RESPIRATORIO 412 563 6,8 0,83 -482,44 0,702 9 21,78
284 - TRASTORNOS DEL TRACTO Y VESICULA BILIAR 410 79 846 093 -229,8 0,8751 9 3167
313 - PROCEDIMIENTOS SOBRE RODILLA Y PARTE INFERIOR
DE LA PIERNA EXCEPTO PIE 402 6,53 524 125 519,42 1,2852 M 17,56
249 - OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS Y VOMITOS 366 6,28 6,37 098 -3524 0,6055 18 20,78
234 - APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO PRINCIPAL 349 301 277 1,00 85,08 0,8059 3 761
COMPLEJO
326 - SUSTITUCION ARTICULACION RODILLA
PROGRAMADA 347 371 34 1,09 105,2 1,241 14 10,29
263 - COLECISTECTOMIA 329 525 462 114 20549 1,2338 29 1,21
282 - TRASTORNOS DE PANCREAS EXCEPTO NEOPLASIA 319 866 857 101 28,3 0.7156 22 3301
MALIGNA
171- IMPLANT, MARCAPASOS CARDIACO PERMANENTE SIN
|AM. FALLO CARDIAGO O SHOCK. 308 598 492 121 324,73 1,6426 24 15,67
192 - CATETERISMO CARDIACO POR OTRA CONDICION NO
CORONARIA. 307 9,81 599 1,64 1174,56 1,1875 30 21,3
315 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HOMBRO, CODO Y
ANTEBRAZO EXC. SUSTITUCION DE ARTICULAGION 302 29 263 112 9577 10013 32 10,94
446 - PROCEDIMIENTOS URETRALES Y TRANSURETRALES. 302 39 3,02 129 266,21 0,943 39 1,18
231 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE INTESTINO 283 966 1163 083 -556,64 1,8569 2 2508

GRUESO.

3.2. ACCESIBILIDAD

3.2.1. TIEMPO DE ESPERA DE CONSULTAS

Demora Media Consultas Externas (dias) 96
Pacientes < 60 dias 22.522
3.2.2. TIEMPO DE ESPERA EN URGENCIAS
Tiempo medio en Urgencias_TIPCO (horas) 4.4
Tiempo medio en Observacion_TIPOB (horas) 14,07
3.2.3. TIEMPOS DE RESPUESTA QUIRURGICA
Ne total de pacientes en lista de espera 13.430
Demora media (dias) 147
Pacientes con garantia 8.546
Demora media (dias) 131
Pacientes sin garantia 4.884
Demora media (dias) 174
3.2.4 DEMANDA ASISTENCIAL DESAGREGADA POR CRITERIO GENERO
Estancia 3 Peso
CATEGORIA DIAGNOSTICA MAYOR Sexo Casos Media Exitus Medio
Hombre 943 772 105 1,2809
01- ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL SISTEMA NERVIOSO
Mujer 784 7,49 m 1,1795
Total 1.728 7,61 216 1,2345
Hombre 109 an 0 0,9687
02 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL OJO
Mujer 97 443 0 0,8073
Total 206 4,26 0 0,8927
03 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL 0IDO, NARIZ, Hombre 586 502 15 0,8361
BOCA Y FARINGE Mujer 489 4,21 16 0,737
Total 1.077 4,65 31 0,7906
04 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL Hombre ~ 2.728 75 267 0,9851
APARATO RESPIRATORIO Mujer 1.984 6,95 176 0,9172
Total 4712 7,41 443 0,9565
05 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL APARATO Hombre  2.542 8,49 137 1,7547
CIRCULATORIO Muer 1925 8,25 160 1,4245
Total 4.469 8,39 297 1,612
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06 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL APARATO Hombre 1.961 7,03 126 1,0656 25 - QUEMADURAS Hombre 8 8,88 0 2,3142
DIGESTIVO Mujer 1538 6,58 99 0,9683 Mujer 1 3,00 0 1,1629
Total 3.501 6,83 225 1,0227 Total 9 8,22 0 2,1863
. i Hombre 977 8,48 97 1,0702 Hombre 186 6,50 21 0,9540
07 ENFERM(E)DADES Y TRASTORNOS DEL HIGADO, SISTEMA 223 OTRAS CAUSAS DE ATENGION SANITARIA
BILIARY PANCREA Mujer 794 8,37 70 1,0647 Mujer 226 4,61 8 1,0686
Total 1771 8,43 167 1,0678 Total a2 5,46 29 1,0168
_ i Hombre 1488 6,5 27 1,2553 Hombre 40 14,08 4 1,3100
08 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL SISTEMA MUSCU o4 - INFECCIONES PORHIV
LO-ESQUELETICO Y TEJIDO CONJUNTIVO Mujer  1.894 6,12 30 1,2794 Mujer 8 8,63 2 1,5472
Total 3.383 6,29 57 1,2688 Total 48 13,17 6 1,3496
_ Hombre 217 6,64 6 0,744 Hombre 30 18,10 0 2,197
09 - ENFERVEDADES Y TRASTORNOS DE LA PIEL, TEJIDO o5 POLITRAUMATISMOS
SUBCUTANEO Y MAMA Mujer 453 5,06 14 1,0508 Mujer 12 24,67 0 2,2964
Total 670 5,57 20 0,9514 Total 4 19,98 0 2,3845
10 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL SISTEMA Hombre 215 6.78 7 0,834
ENDOCRINO, NUTRICION Y METABOLISMO Mujer 437 419 0 0,8248
Total 2 17 27 0 .
ota 6 5,05 08279 3.2.5 EPISODIOS DEL HOSPITAL DE DiA QUIRURGICO POR SERVICIOS
11 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL RINON Hombre  1.567 587 60 08575
YVIASURINARIAS Mujer 1117 5,54 29 0,8105 ) .
Tipo Ingreso Estancia .
Total 2.685 5,73 89 0,838 Servicio Alta (Descripcion) (Descripcion)  Casos Media Exitus PesoMedio
12 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS Programado
DEL APARATO REPRODUCTOR MASCULINO Hombre [ <80 v M ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION
Urgente 4 10,50 2 2,2582
13 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DEL APARATO . Total 15 7,53 4 1,4666
REPRODUCTOR FEMENINO Mujer Al it I LIS
Programado 396 2,72 4 0,7359
APARATO DIGESTIVO
14 - EMBARAZO, PARTO Y PUERPERIO Mujer | 2453 2,84 1 0,3780 Urgente 1423 9,13 53 0,8360
Total 1819 7,73 57 0,8142
_RECIE 1 Hombre 187 7,44 1 0,9842
Mujer 185 749 0 1,0559 CARDIOLOGIA
Total 372 747 1 1,0199 Urgente 1852 9,27 65 1,4934
) Total 2350 8,13 7 1,6210
16 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DE SANGRE, ORGANOS Hombre 184 7,32 13 1,0884
HEMATOPOYETICOS Y SISTEMA INMUNOLOGICO - Programado 468 7,07 1 2,7925
Muer 208 72 12 10080 CIA CARDIOVASCULAR
Total 392 7,30 25 1,0457 Urgente 130 22,98 0 3,5619
17 - TRASTORNOS MIELOPROLIFERATIVOS Y NEOPLASIAS MAL Hombre 251 10,70 20 1,7130 Total 598 10,53 1 29598
DIFERENCIADAS Mujer 216 9,30 14 1,7016 Programado 1082 5,06 3 1,3414
CIAGENERAL Y DIGESTIVA
Total 467 10,05 34 1,7077 Urgente 1357 7,35 25 1,1954
18 - ENFERMEDADES INFECCIONSAS Y PARASITARIAS, Hombre 565 9,81 15 1,3564 Total 2439 6,33 28 1,2602
SISTEMICAS O NO LOCALIZADAS Mujer 430 1015 100 1,2753 Programado 181 3,67 0 1,0978
CIAMAXILOFACIAL
Total 995 9,96 215 1,3213 Urgente 81 4,22 1  0,8548
Hombre 852 12,54 2 0,5200 CIAMAXILOFACIAL Total 262 3,84 1 1,0227
19 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS MENTALES :
Mujer 812 10,39 2 0,6274 Programado 40 4,35 0 1,0568
CIA PEDIATRICA
Total 1665 1,49 4 0,5723 Urgente 107 4,17 0 0,8350
20 - USO DE DROGAS/ALCOHOL Y TRASTORNOS MENTALES Hombre 158 8,70 1 0,4535 CIA PEDIATRICA Total 147 4,22 0 0,8954
ORGANICOS INDUCIDOS POR DROGAS/ALCOHOL Mujer 33 8,48 0 04420 Programado 301 3,48 0 1436
CIAPLASTICA
Total 191 8,66 1 0,4515 Urgente 115 9,02 0 1,1606
21- LESIONES Y ENVENENAMIENTOS Y EFECTOS TOX|COS DE Hombre 366 7,81 11 0,911 CIAPLASTICA Total 416 5,01 0 1,1483
FARMACOS Mujer 283 7,24 12 0,7454
Total 649 7,56 23 0,8389
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Programado 322 4,91 0 1,6503
CIATORACICA Programado 91 8,43 6 1,1615
Urgente 12 4,64 0 0,9537 ONCOLOGIA MEDICA
Urgente 1120 8,37 180 1,0287
CIA TORACICA Total 434 4,84 0 1,4705
ONCOLOGIA MEDICA Total 121 8,38 186 1,0386
Programado 24 5,04 0 1,0441
DERMATOLOGIA Programado 310 3,21 1 0,9946
Urgente 7 8,29 0 0,6917 OTORRINOLARINGOLOGIA
Urgente 315 3,24 1 0,5649
DERMATOLOGIA Total 31 5,77 0 0,9645
OTORRINOLARINGOLOGIA Total 625 3,22 2 0,7780
Programado 524 3,60 0 1,0341
GINECOLOGIA Programado 69 2,86 0 0,8682
Urgente 324 2,99 3 0,6358 PEDIATRIA
Urgente 1159 4,50 1 0,6370
GINECOLOGIA Total 848 3,37 3 0,8819
PEDIATRIA Total 1228 4.4 1 0,6500
Programado 182 8,84 2 1,4672
HEMATOLOGIA Programado 197 9,09 0 0,8892
Urgente 198 14,89 26 1,7591 PSIQUIATRIA
Urgente 1721 11,48 2 0,5143
HEMATOLOGIA Total 380 11,99 28 1,6193
PSIQUIATRIA Total 1918 1,24 2 0,5528
Programado 54 5,41 1 0,9356
INFECCIOSOS Programado 15 1,47 0 0,6614
Urgente 912 7,49 24 0,8246 REUMATOLOGIA
Urgente 27 10,59 0 0,8426
INFECCIOSOS Total 966 7,38 25 0,8308
REUMATOLOGIA Total 42 9,48 0 0,7779
Programado 22 10,27 14 4,0758
MEDICINA INTENSIVA Programado 1404 3,69 1 1,2921
Urgente 161 9,54 133 2,7684 TRAUMATOLOGIA
Urgente 1364 8,38 31 1,2595
MEDICINA INTENSIVA Total 183 9,63 147 2,9256
TRAUMATOLOGIA Total 2768 6,00 32 1,2760
Programado 566 14,55 186 0,9866
MEDICINA INTERNA Programado 1094 3,39 0 1,0477
Urgente 6736 8,27 989 0,9676 UROLOGIA
Urgente 663 5,23 9 0,7734
MEDICINA INTERNA Total 7302 8,76 175 0,9690
UROLOGIA Total 1757 4,08 9 0,9442
MEDICINANUCLEAR Programado 79 1,58 0 0,6318
MEDICINA NUCLEAR Total 79 1,58 0 0,6318
Programado 204 2,68 20,9378 3.2.5.2 EPISODIOS DEL HOSPITAL DE DIA MEDICO POR SERVICIOS
NEFROLOGIA
Urgente 250 8,42 23 0,9914
NEFROLOGIA Total 454 5,84 25 0,9674
Programado 17 4,82 01,2300 Alergologia 5510 Neurofisiologia 26
NEONATOLOGIA .
Urgente 402 7,26 1 0,9705 Anestesiologia 3 Neurologia 188
NEONATOLOGIA Total M9 7,16 1 0,9810 Aparato Digestivo 437 Oncologia Médica 11496
Programado 47 4,89 2 0,7635 Cardiologia 208 Oncologia Radioterapica 18972
NEUMOLOGIA o
Urgente 1230 8,36 52 0,8855 Dermatologia 35 Pediatria 866
NEUMOLOGIA Total 1277 8,23 54  0,8810 Endocrinologfa 1640 Radiodiagndstico 4
Programado 251 3,72 0 1,6170 Hematologia 4549 Reumatologia 8
NEUROCIRUGIA
Urgente 33 16,03 4 1,5169 Medicina Interna 10972 Salud Mental 2370
NEUROCIRUGIA Total 284 5,15 4 16053 Nefrologfa 14577 UroLogia 1034
Programado 149 4,99 41,8299 Neumologia #13 Total General 73.328
NEUROLOGIA
Urgente 818 6,20 56 1,2889
NEUROLOGIA Total 967 6,01 60 1,3722
Programado 480 2,76 0 0,5373
OBSTETRICIA
Urgente 1847 2,90 1 0,3628
OBSTETRICIA Total 2327 2,87 1 0,3988
Programado 120 2,73 0 0,9034
OFTALMOLOGIA
Urgente 33 6,61 0 0,9564
OFTALMOLOGIA Total 153 3,56 0 0,9148
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3.3. ESPECIALIDADES

B ALERGOLOGIA

B ANATOMIA PATOLOGICA

B ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION

B APARATO DIGESTIVO

B CARDIOLOGIA Y CIRUGIA CARDIOVASCULAR
B CIRUGIA GENERAL Y DIGESTIVA

B CIRUGIA MAXILOFACIAL

B CIRUGIA ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA
B CIRUGIA PEDIATRICA

B CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REPARADORA
B CIRUGIA TORACICA

B CUIDADOS INTENSIVOS

B DERMATOLOGIA

B ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION

B ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y MICROBIOLOGIA
B FARMACIA HOSPITALARIA

B FARMACOLOGIA CLINICA

B GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

B HEMATOLOGIA

B LABORATORIOS

B MEDICINA FISICA Y REHABILITACION

B MEDICINA INTERNA

B MEDICINA NUCLEAR

B MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA

B NEFROLOGIA

B NEONATOLOGIA

B NEUMOLOGIA

B NEUROCIRUGIA

B NEUROFISIOLOGIA CLINICA

B NEUROLOGIA

B OFTALMOLOGIA

B ONCOLOGIA MEDICA

B ONCOLOGIA RADIOTERAPICA Y RADIOF{SICA
B OTORRINOLARINGOLOGIA

B PEDIATRIA

B RADIODIAGNOSTICO

B REUMATOLOGIA

B SALUD MENTAL

B URGENCIAS

B UROLOGIA

ALERGOLOGIA

Director de la Unidad:

PEDRO GUARDIA MARTINEZ

aspectos mas destacables durante 2023 han sido la reacreditacion de la Unidad de

mejor Reputacion en Andalucia.

niveles asistenciales.

POBLACION DE REFERENCIA
485.587

UNIDADES ESPECIFICAS
DE DIAGNOSTICO Y/O TRATAMIENTO:

Unidad de Asma Grave

Unidad de Alergia Alimentaria

Unidad de Alergia a Medicamentos y atencion hospitalizacion/Urgente
Unidad de Patologia cutanea

Unidad de Inmunodeficiencias/Angioedema

Exploracion Funcional y Diagnéstico In Vivo

Inmunoterapia y terapia bioldgica

Laboratorio de Investigacion en Inmunoalergia

Aerobiologia

Referente de Cuidados:

RAQUEL APARICIO ROMO

E

Unidad con trayectoria asistencial, docente e investigadora ampliamente reconocida. Los @Alergo_macarena

Asma

Grave, asi como el reconocimiento como de segundo Servicio clinico de Alergologia con

Realizamos muiltiples actividades formativas con asociaciones de pacientes y con otros
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DOTACION DE PERSONAL

Administrativa 1
Auxiliar Administrativo 2
Enfermera 5
Enfermera Supervisora 1"
Jefe Servicio 1
Médico / FEA 10
Residentes 8
Tec. Cuidados Aux. Enfermeria 4
Personal de Investigacion 3
Referente de Cuidados 1"
* Misma persona

DOTACION DE RECURSOS

Camas Ademanda
Consultas en el Policlinico 10
Unidades especificas de Diagndstico y/o Tratamiento: 1
Unidad de Asma 1
Alergia Alimentaria 1
Alergia a Medicamentos 1
Exploracién Funcional 2
Inmunoterapia 1
Unidad de Patologia Cutdnea/Ocular 1
Laboratorio de Investigacion en Inmunoalergia 1
Unidad de Inmunodeficiencias/Angioedema 1
Diagnostico In Vivo 1
Alergologia Urgencias/Hospitalizacion 1
Aerobiologia 1

ACCESIBILIDAD

Tiempo de espera para consultas de Atencion Primaria

Demora Media (dias) 32

Pacientes citados < 60 dias 4945

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras Consultas 6239
Consultas Sucesivas 17.646
Total Consultas 23.885
Relacion sucesivas / primeras 3
Pacientes Hospital de Dia Alergologia 5503

PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

Unidad de Exploracion Funcional Respiratoria

Espirometrias 2178
Test de broncoconstriccién con metacolina (periodo de adaptacion COVID) 175
Medicion de FeNo (6xido nitrico) 938
Test de ejercicio con control espirométrico 29
Prueba broncodilatadora 1389
Rinometria acustica 17
Unidad de Diagnéstico In Vivo
Test cutdneos con neumoalérgenos y alimentos 4371
Tests epicutaneos 827
Test de urticariafisica 69
Unidad de Inmunoterapia
Inmunoterapia cluster (pacientes) 1318
Inmunoterapia cluster (dosis) 3168
Vac. Himendpteros (pacientes) 56
Vac. Himendpteros (dosis) 381
Test cutaneo con himendpteros 52
Repicadura de abeja 1
Test uso latex 18
Hospital de Dia de Alergologia (HDA) Medicamentos
Test cutaneos (pacientes) 534
PEC. Medicamentos 2165
P. Contrastes 91
Citostaticos y medicamentos especiales 72
Epicutdneos con medicamentos 27
Desensibilizaciones medicamentos 116
Administracién bioldgicos (inicios) 48
HDA Alimentos
P. de exposicion controlada (PEC) alimentos (pacientes) 248
Inmunoterapia oral alimentos n
Otras Actividades
Recuento de pdlenes 365
Tto inmunodeficiencias (pacientes) 32
Ensayos Clinicos:

Faselll 4
Intervenciones enfermeras:

Educacion para la salud 1737

Atencién al paciente frégil 14
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, ’
DESARROLLO E INNOVACION AN ATO M | A

Nede ayudas (nacional + autondmica) competitivas activas lideradas 2 4

Nede publicaciones 14 PATO LO G I CA
Factor de impacto acumulado 63,7

Estudios clinicos activos 3

Director de la Unidad:
JUAN JOSE RIOS MARTIN

LINEAS DE INVESTIGACION Referente de Guidados:

1. Mecanismos de la respuesta inmunoalérgica. ANGELA GARCIA LOZANO
2. Inmunoterapia como moduladora de las enfermedades alérgicas.

3. Alergia alimentaria: Inmunoterapia oral con alimentos.
4. Reacciones adversas a medicamentos: Desetiquetado de alergias a betalactamicos. V
5. Aerobiologia. —

La Anatomia Patoldgica es una especialidad médica fundamental en el funcionamiento del
’ hospital, ya que es la encargada del diagndstico de las enfermedades a través del estudio de

DESAR RO LLO ESTRATEG |CO EN CAL' DAD tejidos y células. Su actividad es necesaria para la planificacion de tratamientos adecuados y
para el seguimiento de la evolucién de los pacientes. En este contexto, el servicio de Anatomia
1. Acreditaciones/Certificaciones: Patoldgica se compromete a mantener altos estandares de calidad, precisién y eficiencia
s , , o , - ) en todos sus procedimientos. En el dltimo afio se han incorporado nuevos protocolos de

® Certificacion porla Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (AGSA) en nivel ‘Avanzado’. trabajo para asegurar la calidad de los diagndsticos vy la seguridad del paciente, en particular
las determinaciones de biomarcadores predictivos de respuesta a diversos tratamientos

oncoldgicos. También se han introducido en 2023 nuevas tecnologias, entre ellas el procesado
automatico de muestras tisulares.

® Unidad de Asma Grave certificada por la Sociedad Espariola de Alergologia (SEAIC) en nivel
‘Excelente’.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

Resultados de la valoracion de la especialidad (puntuacion minima 1y maxima 10).

B Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 7,9. U N I DAD ES F U N Cl O NALES

3. Participacion en Comisiones Clinicas: Anatomia Patoldgica General
® Comisién de Nutricién. Citologia
m Comité Multidisciplinar de Asma. Inmunohistoquimica

Patologia Molecular

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION COMUNITARIA

m Colaboracion con la Asociacion de Alérgicos a alimentos Andalucia (AVANZAX).

DOTACION DE PERSONAL

m Colaboracion con la Asociacion Sevilla Respira. Jefe de Servicio 1
Referente de cuidados 1
; Facultativos/as Especialistas de Area 1
GEST'ON AM BI ENTAL Residentes (EIR) 8
. s o \ ., Enfermeros/as 1
Seguimos la planificacion y organizacion de nuestro centro y SAS, con especial atencion a:
I Recicladoy destruccién de medicamentos y productos sanitarios. Bi6loga molecular 1
1 Destruccién y reciclado de documentacion. ECAI (adscrita al Biobanco) 1
I Gestion de temperatura de las instalaciones. Técnico de Investigacion 1
B Gestion de iluminacion. Técnicos (TEAP) 22
m Reciclado y destruccion de material de ofimética (tinta impresora, toner, etc..). Personal Administrativo 5
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DOTACION DE RECURSOS

ANESTESIOLOGIA

Mesas de tallado 2
Procesadores de tejidos 2 r
Dispensador de parafina 1 Y R E ﬁ I M ﬁ I
Microtomos 6
Criostatos 2
Congelacion rapida 1 Directorde la Unidad
Irector de la uniaaa:
Tefidoras 2 .
. ANTONIO ONTANILLA LOPEZ
Inmunotefiidores 3
Histotefiidores 2 Referente de Cuidados:
Congelador de -80° 2 DOLORES HERNANDEZ PRIETO
RT-PCR 3
PCR 2
OSNA 1 W
Librerias NGS 1 —V
Secuenciador 1 -
ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LINEAS DE @ARHUVM
LA CARTERA DE SERVICIOS INVESTIGACIC’)N
PROCEDENCIA DE ® Estudio molecular de melanomas uveales
LAS MUESTRAS GENERADAS URV mediante NGS.
B Estudio del microambiente inmune tumoral en Duranlte e] afno 2023, laUnidad de Anestesliollogl'a y Reanirr_]acién ha Icentrado sus esfuerzos
Ginecologia 52.983 cancer de ovario, mediante sistema de analisis organizativos en .allJmentar y Qar una e.]ctlwd.ad a]glst.enmal de calidad. Igualmenjce se ha
digital fomentado la actividad formativa y de investigacion, incluyendo cursos de capacitacion y
Dermatologfa 30.944 ' ) mejora de las competencias enfermeras de quiréfano. Ademds, dentro de este periodo la
Cirugia General 89.170 ® Melanoma cuténeo. Unidad ha avanzado en el proceso de reacreditacion por la ACSA con el objetivo de alcanzar
el nivel de acreditacién Optimo.
Radiodiagndstico 19.014
Urologia 32.758 SA O O
Unidad de Mama (incluidas en Cia General) D E R R I—I— | DA D E F | A I_E
Cirugia de Térax 21.342 ESTRATEGICO EN UN S FUNCION S:
Digestivo 60.003 CALIDAD Anestesia para Cirugia Cardiovascular y Toracica

. . Anestesia para Cirugia General
1. Acreditaciones/Certificaciones:

. Anestesia para Cirugia Mayor Ambulatoria
ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de ) .. L.
DESARROLLO E INNOVACION Andalucia (ACSA) en nivel Optimo. Anestesia para Cirugia Neuro-Traumatolégica

Anestesia para otras Especialidades Quirtrgicas

Nede Ayudas (Regional) Competitivas Activas Lideradas 1 . . . . .z
2. Encuestas de satisfaccion de pacientes: Anestesia fuera de quiréfano.
Nede Publicaciones 37
m Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,8. Unidades de Reanimacion y Recuperacion Postanestésica (UR y CCP- URPA)
Factor de Impacto Acumulado 95,1
etudios Clinoos Activos ) Anestesia y Analgesia Obstétrica

3. Participacion en Comisiones Clinicas: Unidad del Dolor (Clinica del Dolor)
 Comisién de Mortalidad y Autopsias Clinicas.
m Comisidn de Genética.
m Comision Central de Tumores.
B Subcomisiones de diferentes neoplasias.
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DOTACION DE PERSONAL

Personal Advo. Administrativo 4
Auxiliar Administrativo 4
Celadores Celador 16

Celador Serv. Especiales

Enfermera m
Enfermera Supervisora 5
Jefe Bloque 1
Jefe Grupo 1
Jefe Seccion 3
Jefe Servicio 2
Médico FEA 62
Residente 24
Tec. Cuidados Aux. Enfermeria 18

DOTACION DE RECURSOS

Quiréfanos HUVMy SL 21
Quiréfanos de Urgencias 4
Quiréfanos de CMA 4
Camas de Reanimacion Postquirdrgicas 9
Hospital de Dia Quirtrgico HUVM 12
Puestos en Sala de Despertar HUVM-SL 15-6
Unidad de adaptacién al medio HSL, puestos 14
Consultas de Preanestesia 5
Consultas de Dolor Crénico 3

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 3165
Consultas sucesivas 32545
Total consultas 35710
Relacién sucesivas/primeras 10

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 1319
Intervenciones Urgentes 594
Intervenciones CMA 703
Resto de Intervenciones Ambulatorias 532
Intervenciones Totales 1913
indice de Intervenciones Suspendidas 1
Anestesias epidurales en partos 1754

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio  Outliers  Outliers
230 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
INTESTINO DELGADO 2 20 25,58 0,78 11,17 3,8539 0
862 - OTROS CUIDADOS POSTERIORES Y
CONVALECENCIA 2 0,5 3,34 0,15 -5,67 0,5723 0
040 - TRASTORNOS VY LESIONES ESPINALES 1 1 101 0,1 -9,11 0,8983 0
120 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
APARATO RESPIRATORIO 1 44 19,11 2,3 24,89 3,1206 1 44
234 - APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO
PRINCIPAL COMPLEJO 1 1 2,52 0.4 1,52 0,7668 0
421-MALNUTRICION, RETRASO EN EL
DESARROLLOY OTRAS ENFERMEDADES 1 1 3,95 0,25 -2,95 0,4604 0
NUTRICIONALES
463 - INFECCIONES DE RINON Y TRACTO
URINARIO 1 1 718 0,14 -6,18 0,5581 0
511- PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS POR
NEOPLASIA MALIGNA DE OVARIO O ANEJOS 1 12 1479 081 2,79 2,3269 0
540 - CESAREA SIN ESTERILIZACION 1 4 3,63 1,1 0,37 10,4756 0
793 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
MODERADAMENTE EXTENSIVO PARA OTRAS 1 4 8,69 0,46 -4,69 1,2701 0
COMPLICACIONES DE TRATAMIENTO
813 - OTRAS COMPLICACIONES DE TRATAMIENTO 1 2 4,21 0,48 -2,21 0,5609 0
850 - PROCEDIMIENTO CON DIAG. DE REHAB,
CUIDADOS POSTERIORES U OTRO CONTACTO 1 2 6,61 0,3 -4,61 2,2302 0
CON SERVICIOS SANITARIOS
861- SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS FACTORES 1 0 3,21 0 321 04785 0

QUE AFECTAN AL ESTADO DE SALUD

Ingresos programados 7
Ingresos urgentes 3
Casos totales 10
EM 6,9
Exitus 2
Estancia media ajustada 14,09
indice de la estancia media ajustada 0,49
Peso medio 2,3086
Reingresos 1
Media diagnésticos codificados 9,3
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LINEAS DE INVESTIGACION

B Recomendaciones ERAS y suimpacto sobre el paciente quirdrgico.
m Desarrollo de nuevos dispositivos de control de via aérea.

m Predictores de fracaso renal en el paciente critico.

B Modelos de innovacidn en el estudio preanestésico

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

® Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en nivel ‘Optimo’.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,1.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisidon de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

m Comisién Central de Calidad Asistencial.

m Comisidn de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
m Comisién de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comisién de Seguridad del Paciente.

M Comisidn de Trasplantes.

M Comisidn de Atencidn ala Parada Cardiorrespiratoria.
M Comisién Central de Tumores.

m Comisién de Violencia de Género.

m Comisién de Nutricion.

m Comisién de Programacion y Evaluacion Quirtrgica.
m Comisidn de Trauma Grave.

ORGANIZACION DE EVENTOS

m Curso. - HPIMEET THE EXPERT. Clinical Experience With Acumen Hypotension Prediction Index. Curso

tedrico presencial en colaboracion con Edward Lifescience. 3 ediciones en 2023.

W Colaboracion en XXIV Jornadas de Actualizacion en Anestesiologia, Reanimacién y Terapia del Dolor 2023.

GESTION AMBIENTAL

APARATO
DIGESTIVO

Director de la Unidad:

ANGEL CAUNEDO ALVAREZ

Referente de Cuidados:

PILAR VAZQUEZ LEON

El Servicio de Aparato Digestivo esta constituido para la atencién sanitaria integral y de calidad,
basado en la continuidad asistencial, a los pacientes con enfermedades del aparato digestivo
con el fin de cubrir las expectativas y conseguir la méaxima satisfaccion de nuestros usuarios y
profesionales. Nuestra Unidad tiene como aspectos fundamentales de su vision, los siguientes
items:

- Bulsqueda de la excelencia en la atencién integral del ciudadano en lo relacionado a la salud
digestiva, tanto en lo referente a la promocion de habitos saludables, como al diagndstico
precoz, y al tratamiento, garantizando la seguridad en todos los dambitos de la asistencia.

- Colaboracion estrecha con Atencidn Primaria y con otras Unidades afines, desarrollando
actuaciones multidisciplinares que impliquen valor afadido.

- Participacion en las comisiones asistenciales y de gestion de calidad del centro.

- Uso responsable de los recursos y contencién de gasto.

- Impulso de la docencia y la formacién continuada en el ambito de nuestra especialidad.
- Compromiso con la investigacién clinica y la innovacién.

- Impregnacion de la humanizacién en todos los aspectos de la atencién al ciudadano.

POBLACION DE REFERENCIA
485.587

UNIDADES FUNCIONALES:

Unidad de Endoscopia Digestiva
Unidad de Consultas Externas

La Unidad realiza una gestion medioambiental alineada con las directrices de la organizacién. La recogida de
residuos estd adecuadamente estructurada en las dreas de nuestro Servicio que dispone de contenedores
especificos para cada tipo de residuo. Ademés, el papel utilizado es reciclado.

- Consultas de Digestivo General

- Consultas de Hepatologia

- Consultas de Enfermedad Inflamatoria Intestinal
- Consulta de Patologia Pancreatica

Hemos afadido un sistema que consta de un cartucho con carbén activo conectado al respirador cuya funcién es
absorber los gases anestésicos, tanto sevoflurano como desflurano, impidiendo que estos salgan ala atmdsfera,
mejora la seguridad de los profesionales sanitarios al eliminarse el riesgo de inhalacion de gases anestésicos,
al capturar CONTRAfluran el 99% de las emisiones en las salas. Reduce las emisiones de gases con efecto
invernadero a la atmdsfera en un 99% de los quiréfanos y de esta manera una reduccion considerable de la huella
de carbono del hospital.

- Consulta de Col6n - Alto Riesgo
Unidad de Hospitalizacion de Aparato Digestivo
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

» SEGUN CMBD
Jefe de Seccidn 3 Esofagogastroduodenoscopia 5124
Enfermera SUperViSOra 1 |ngresos Programados 396 CO|0nOSCOpia 7087
Facultativos/as Especialistas de Area 22 Ingresos Urgentes 1423 Enteroscopia 28
Residentes (EIR) 16 Casos totales 1819 Ecoendoscopia 460
Enfermeros/as 37 EM 7,713 Manometria Esofagica de Alta Resolucién 180
TCAE 37 Exitus 57 Manometria Anorrectal 91
Personal Administrativo 8 Estancia Media ajustada 7,97 Phmetria de 24 horas 122
Ce|ad0reS/aS 1 indice de la Estancia Media ajustada 0,97 Ecografia de Aparato Digestivo 1556
Peso Medio 0,8142 Ecograffa Endorrectal 115
Z Reingresos 133 CPRE
DOTACION DE RECURSOS
Media diagndsticos codificados 10,65
Camas de Hospitalizacion 34
Consultas Externas 10
Salas de endoscopias 5
Unidad de Endoscopia: 7
Videogastroscopios 12 GRDS MAS FRECUENTES
Videocolonoscopios 12
£ ) Isi6 0 Estancia  EMAf Estancias Peso Altas EM
nteroscopio por pulsion APRGRD Casos Media Bruta [IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Enteroscopio de balén 1 ;
284 - TRASTORNOS DEL TRACTQO Y VESICULA
Videogastroscopio ultrafino 1 BILIAR 294 7,34 8,01 0,92 -196,21 0,829 7 31,43
Videocolonoscopio infantil 1 _ i
O TS T OO0 DE PANCREAS EXCERTO 274 861 822 105 10623  0,6769 19 3358
Ecoendoscopios 1
Videoduodenoscopios 2 S DIAGNOSTICOS DEL APARATO 165 449 566 079 192,21 0,6434 3 3767
Electrobisturies 3 i i
280 - ENFERMEDAD HEPATICA ALCOHOLICA 122 9,25 1,18 0,83 -236,16 0,9491 3 38,33
Ecdgrafos 2
. 245 - ENFERMEDAD INFLAMATORIA
Sonda de ecografia endorectal 1 INTESTINAL 83 9,93 91 1,09 69,09 0,7479 2 27
Estaci informéti dpsula endoscopi 4 .
S1acIoNes INTOTMaTICas para capsuia endoscopica 241- ULCERA PEPTICA Y GASTRITIS 82 622 686 0091  -5226 07932 4 21,5
Sistemas de desinfeccion de alto nivel 4 -
283 - OTROS TRASTORNOS DE HIGADO 78 6,06 6,82 0,89 -58,57  0,6858 4 25,75
249 - OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS Y
VOMITOS 77 5,99 5,28 1,13 54,62 0,5236 5 14,8
ACTIVIDAD DE CONSULTAS
281- NEOPLASIA MALIGNA DE SISTEMA
Primeras consultas 13228 HEPATOBILIAR O DE PANCREAS 70 13,3 9,99 1,33 231,9 1,0563 5 44,2
Consultas sucesivas 29205 253 - OTRAS HEMORRAGIAS
GASTROINTESTINALES INESPECIFICAS 53 6,66 3 093 24,65 0,7524 ! 18
Netotal de consultas 42433
i ) , 243 - OTRAS ENFERMEDADES ESOFAGICAS 50 6,2 5,57 1 31,65 0,6623 4 24,75
Relacién sucesivas/primeras 2
279 - COMA HEPATICO Y OTROS TRASTORNOS
MAYORES DE HIGADO 47 10,36 10,82 0,96 21,71 0,8716 1 14
ACCESIBILIDAD 240 - NEOPLASIA MALIGNA DIGESTIVA 33 6,45 818 0,79 -56,89  0,9097 0
244 - DIVERTICULITIS Y DIVERTICULOSIS 26 5,62 6,9 0,81 -33,51 0,6137 0
Demora media (dias) 70
Pacientes citados < 60 dias 5097 263 - COLECISTECTOMIA 26 10,81 5,8 1,86 130,32 1,3606 7 14
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LINEAS DE INVESTIGACION CARDIOLOGIA
1 Etiopatogenia, Diagndstico y Tratamiento de la Enfermedad Inflamatoria Intestinal. 4

m Ecoendoscopia Intervencionista (Puncion, Drenajes, Terapia Endovascular). Y ( : I R U G IA

M Diagndsticoy Tratamiento de la HepatitispPor Vhc.

W Diagndsticoy Tratamiento de la Infeccién por H. Pylori. CA R D I OVAS C U LA R
m Deteccion del Cancer de Colony Recto.

B Mucosectomiay Diseccién Endoscdpica Submucosas.

m Estudio del Tracto Digestivo Mediante Cépsula Endoscdpica. Director de la Unidad:
® Telemedicina Aplicada a la Patologia Digestiva (Coordinacién Interniveles, Apps). RAFAEL J. HIDALGO URBANO

Cirugia Cardiovascular / Jefe de Servicio:

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD JOSE MIGUEL BARQUERO AROCA

1. Acreditaciones/Certificaciones: Endovascular / Jefe de Servicio:

e . . - , . MANUEL VIZCAINO ARELLANO
W Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en nivel ‘Avanzado’.

® Unidad de Enfermedad Inflamatoria Intestinal certificada por el Grupo Espariol para el Estudio de la Referente de CUidf‘d053
Enfermedad de Crohn y la Colitis Ulcerosa (GETECCU). VICTORIA IZQUIERDO PELAEZ
2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,7.
W Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 7,9.

La Unidad de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular tiene como misién prestar una
asistencia de méaxima calidad a los pacientes con un enfoque multidisciplinar e
m Comision de Genética. interniveles, ser parte activa en la formacién docente pregrado, postgrado y MIR y
establecer lineas de investigacion propias de la especialidad.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

B

m Comisién de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
® Comision de Nutrician. Los profesmnalesldle Ialpnldad tienen un fugr.te compromiso corporativo que se
concretaenlaparticipacion en numerosas comisiones clinicas, sociedades cientificas
y estrategias corporativas de la Consejeria de Salud y Ministerio de Sanidad. Se
® Comité de Enfermedad Inflamatoria Intestinal. establecen lineas de cooperacion con otros Servicios para asegurar una asistencia

z adecuada a los pacientes con enfermedades cardiovasculares.
O RGAN I ZAC | O N D E EV E N TOS @prevencionsecundariahuvm

Durante este afio se han consolidado las Unidades de Cardiopatias familiares

@CardiologiaHUVM

m Comité de Asma.

m Endoscopic Ultrasonography Skyline, retransmision internacional desde la Unidad de Endoscopia Digestiva y hereditarias, d‘? ICar(Iiio—Oncs)hematoIogia, del Valvulopatias, de Hipertension
del Hospital Universitario Virgen Macarena 6-10-23- XXV Jornada de Enfermedad Inflamatoria Intestinal Pulmonar e Insuficiencia Cardiaca. Seguimos siendo un centro preferente en
26-10-23. Andaluciay en Espafia en la eleccion de los MIR de la especialidad y participamos en la

docencia pregrado con dos Profesores Asociados en la Facultad de Medicina. Existe

m Endoscopic Ultrasonography Skyline, retransmision internacional desde la Unidad de Endoscopia Digestiva también un programa de Fellows propio en el Area de Arritmias y Hemodinémica.

del Hospital Universitario Virgen Macarena 6-10-23.

M Retransmision en vivo LIVE Reunion Nacional de la Sociedad Espafiola de Endoscopia Digestiva desde la
Unidad de Endoscopia Digestiva del Hospital Universitario Virgen Macarena 9-11-23.

Por otro lado, la labor de investigacion propia es notable con un factor impacto
elevadoy creciente y la participacion en mas de 40 ensayos clinicos , muchos de ellos
en fase Il y més de 400 pacientes incluidos en seguimiento. Durante este afio hemos
avanzado en la coordinacion con Atencién Primaria aprovechando la oportunidad
que nos brindan las nuevas tecnologias, de forma que en el momento actual, més

G EST' O N AM B | E NTAL del 70 % de las consultas al Servicio desde Atencién Primaria se vehiculizan a través

de Teleconsulta lo que nos permite establecer prioridades de atencién , mejorar
ElHospital Universitario Virgen Macarena cuenta conla Unidad de Gestion Ambiental, dependiente de la Subdireccion de forma notable la accesibilidad y en un futuro préximo transformar las consultas

de Servicios Generales que se encarga de las actividades de formacion y gestion de residuos, y esté incluido dentro externas en consultas de acto Unico.
del SIGA-SSPA, por lo que se encuentra implantado y en funcionamiento, desde 2009, un Sistema de Gestion

Ambiental certificado por la norma internacional IS0 14001, El programa de atencién Cédigo Infarto sigue consolidado y disponemos en el Area de

Arritmias de un programa de atencién muy ambicioso a los pacientes con dispositivos

Como un paso mas en la mejora de la gestion y el comportamiento ambiental, el Hospital Universitario Virgen desfibriladores y marcapasos de formaqueenla actualjdaq ma.ﬁg de 390(.) pacientes
Macarena dispone ademas, desde 2015, del certificado ambiental mas exigente en la UE, el <EMAS, de participacion estan controlados y vigilados de forma segura con monitorizacion periédica remota.
voluntaria de organizaciones en un sistema comunitario de gestién y auditorias medioambientales (N® Registro Existen proyectos innovadores en las distintas dreas de la Unidad médico-quirdrgica
ES-AN-000107). con acuerdos publico privados con Telefénica y empresas del area tecnoldgica que

convierten a este centro en piloto mundial de ablaciones terapéuticas con asistencia
remota técnica en el caso de que sea necesario.

La Unidad de Aparato Digestivo dispone de contenedores especificos para la gestion adecuada de los residuos. Los
profesionales de la Unidad han recibido formacién en gestion de residuos.
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el
CARDIQLOGIA 426.922
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 1.112.680 oemorameds (e 0

Pacientes citados < 60 dias 24.105

UNIDADES FUNCIONALES:
Cardiologia
Cardiopatias familiares y Hereditarias ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Cardioncohematologia Primeras consultas 28992
Insuficiencia Cardiaca e Hipertension pulmonar Consultas sucesivas 32679
VaIvqupatl'as N°total de consultas 61671
. . . Relacion sucesivas/primeras 1
Cirugia Cardiovascular
Interconsultas hospitalarias 822y 1014
” Rehabilitacion Cardiaca. Programa completo 464
DOTACION DE PERSONAL
Jefe de Servicio 2
Jefe de Seccion 1
Enfermera Supervisora 2 - -
Facultativos/as Especialistas de Area 42 ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD
Residentes (EIR) 23
Enfermeros/as més Tcaes 156 Cardiologia Cirugia Cardiovascular
Tecnico PSNF 4 Ingresos programados 498 468
Personal Administrativo 9 Ingresos urgentes 1852 130
Celadores/as 8 Casos totales 2350 598
EM 8,13 10,53
DOTACION DE RECURSOS Exitus n !
Estancia media ajustada 5,72 9,85
Camas de hospitalizacion 54 o i o
Indice de la estancia media ajustada 1,42 1,07
Consultas Cardiologia y Cirugia Cardiovascular en el Area 8
Peso medio 1,6210 2,9598
Salas ecocardiografia 3
Reingresos 93 10
Unidad de Dolor Torécico (Ergometria y Holter hospitalario) 1
) ; Media diagndsticos codificados 8,66 7,45
Ergometria y Holter Ambulatorio 2
Consulta de Unidad de Arritmias y Marcapasos 2
Sala de Electrofisiologia (Unidad de Arritmia) 1
Salas-quiréfanos endovasculares 3
Puestos Hospital de Dia 6
Unidad Coronaria y monitorizacion central 1
Ecdgrafo (cardiaco) 1
Ecdgrafo (vascular) 2
Ecdgrafo (transesofégico) 3
Doppler vascular 2
Consultas externas y consultas de marcapasos y DAI 9
Quiréfanos de CCV 2
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PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

CARDIOLOGIA

Ecocardiografia 17896
Ergometrias 3631
Holter 5089
Electrocardiogramas 61671
Arritmias: Control de pacientes

Arritmias 2545
Marcapasos 3681
Desfibriladores 933
Holter implantable subcutaneo 140
Dispositivos de resincronizacion cardiaca 430
Consultas de telemonitorizacion 18091
Estudios electrofisioldgicos

Diagndsticos 318
Terapéuticos (con ablacion) 289
Cardioversiones eléctricas 58
Marcapasos implantados 439
Desfibriladores implantados 90
Test Farmacoldgicos 7
TAVIs tranaxilar, transcarotideo o transadrtico 33
Total actividad Quirtrgica

Cirugias extracorpdreas 299
Cirugias Cardiacas Mayores 362
Cirugfa Arterial Periférica 54
Varices 215
Endoprétesis Adrticas 18
Fistulas AV para didlisis 80
Holter Insertables 39
Imagen Cardiaca

Ecos Transesofégicas 1104
Ecosdeestrés 192
ETT 15600
TAC coronario coparticipado con Radiologia 340
RM cardiaca coparticipada con Radiologia 370

ENDOVASCULAR.

AreaCardiaca

Total procedimientos 2225
Procedimientos diagnésticos 1328
Ambulatorios 400
Ingresados 928
Procedimientos terapéuticos 897
Angioplastias en pacientes ambulatorios 179
N.2total de stents 1280
Cierre Leak 2
Intervencionismo Estructural

Implante Transcatéter Valvula Adrtica 60
(TAVI) transfemoral

Cierre orejuelas 50
Clip Mitral 13
Area Vascular Periférica

Total procedimientos 600
Procedimientos diagndsticos 197
Procedimientos terapéuticos 414
Total de stents 198
Embolizacién miomas 12
Err]bolizacién hipertrofia benigna de 0
prostata

AreaNeurovascular

Total procedimientos n
Procedimientos diagnésticos 26
Procedimientos terapéuticos 45
Revascularizacidn con Stent Art. 45

Cardtida

CIRUGIA CARDIOVASCULAR

Cirugias totales 1458
Cirugias extracorpéreas 362
Cirugias cardiacas mayores no CEC 7
TAVI Transaxilar, Transcarotideo o Transadrtico 33
Marcapasos implantados 404
Cambio generador marcapasos 85
Implante desfibriladores 69
Cambio generador desfibriladores 21
Holter insertables 39
Otros procedimientos de electroestimulacion 63
ECMO 1"
Cirugia de revascularizacion sector aortoiliaco 10
erugia de rgvascularizacién sector 38
fémoropopliteo

Cirugia de troncos supraadrticos 5
Aneuris[naslde aortatorécicacon 4
endoprotesis

Aneurismas de aorta tor,acolzabdominal/ 2
yuxtarrenal con endoproétesis

Aneurismas de aorta abdominal abierto 3
Aneurismas de aortaabdominal con 12
endoprotesis

Aneurismas de arterias periféricas 2
Cirugia de varices 215
Fistulas arteriovenosas para hemodidlisis 80
Embolectomias 7
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GRDS MAS FRECUENTES CARDIOLOGIA

Estancia  EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers

174 - INTERVENCIONES CARDIACAS

PERCUTANEAS CON IAM 413 7,95 5,31 1,5 1090,46 1,954 45 20,82
175 - INTERVENCIONES CARDIACAS

PERCUTANEAS SIN IAM 407 5,72 3,74 1,53 806,26 2,1061 83 12,82
192 - CATETERISMO CARDIACO POR OTRA

CONDICION NO CORONARIA 260 9,27 54 1,72 1005,32 1,157 24 21,5
171- IMPLANT. MARCAPASOS CARDIACO

PERMANENTE SINIAM, FALLO CARDIACO 227 6,86 4,87 1,41 452,58 1,6329 21 15,14
O SHOCK

194 - INSUFICIENCIA CARDIACA 172 10,8 7,92 1,36 495,39  0,6882 18 28,06
182 - OTROS PROCEDIMIENTOS

VASCULARES PERIFERICOS "7 3,05 5,93 0,51 -336,27 1,9661 0

190 - INFARTO AGUDO DE MIOCARDIO - 1AM 17 7,76 5,66 1,37 245,33  0,8592 6 22,67
191- CATETERISMO CARDIACO POR

ENFERMEDAD ARTERIAL CORONARIA 102 7,23 41 176 319,01 0,9438 7 15
201- ARRITMIAS CARDIACAS Y

TRASTORNOS DE LA CONDUCCION 73 7,29 5,38 1,35 139,02  0,5596 4 22,5
183 - PROCEDIMIENTOS CARDIACOS

ESTRUCTURALES PERCUTANEOS 68 14,28 .47 1,91 463,02  4,3528 21 24,62
204 - SINCOPE Y COLAPSO Lyl 5,98 5,21 1,15 31,39 0,6082 1 16
207 - OTROS DIAGNOSTICOS DE APARATO

CIRCULATORIO 38 7,84 5,87 1,34 75,09 0,601 2 13
198 - ARTERIOESCLEROSIS CORONARIAYY

ANGINA DE PECHO 32 5,56 4,56 1,22 32,12 0,5341 2 20,5
179 - IMPLANTACION DE DESFIBRILADOR

CARDIACO 29 15,07 11,63 1,3 99,82  4,2633 8 22,5
203 - DOLORTORACICO 28 3,25 3,6 0,9 -9,91  0,5483 2 10

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

Nede publicaciones 46
Factor de impacto acumulado 141,3
Estudios clinicos activos 4
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 11) 10

GRDS MAS FRECUENTES CIRUGIA CARDIOVASCULAR

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
16,3 - PROCEDIMIENTOS SOBRE
VALVUI.,AS CARDIACAS SINIAM O 154 15,63 13,36 1,17 349,93 41577 18 35,11
DIAGNOSTICO PRINCIPAL COMPLEJO
171- IMPLANT. MARCAPASOS CARDIACO
PERMANENTE SIN IAM, FALLO CARDIACO 68 1,96 3,9 0,5 -131,87 1,531 2 21,5
0 SHOCK
166 - BYPASS CORONARIO SINIAM O
DIAGNOSTICO PRINCIPAL COMPLEJO 43 20,88 15,58 1,34 227,86 3,6301 9 31,78
180 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE
SISTEMA CIRCULATORIO 40 0,9 3.1 0,29 -88,52 1,171 0
181- PROCEDIMIENTOS ARTERIALES
SOBRE EXTREMIDAD INFERIOR 38 4,24 %91 0,43 215,73 1,5356 0
165 - BYPASS CORONARIO CON IAM O
DIAGNOSTICO PRINCIPAL COMPLEJO 33 21,55 17,61 1,22 129,72 3,8991 1 18
179 - IMPLANTACION DE DESFIBRILADOR
CARDIACO 33 2,36 4,08 0,58 -56,67 3,5748 0
183 - PROCEDIMIENTOS CARDIACOS
ESTRUCTURALES PERCUTANEOS 33 13,03 717 1,82 193,23 4,2746 8 32
197 - TRASTORNOS VASCULARES
PERIFERICOS Y OTROS 29 21 5,29 0,4 -92,53 0,591 0
16,2 - PROCEDIMIENTOS SOBRE
VALVULAS CARDIACAS CONIAMO 22 22,18 19,1 1,16 67,84 5,0469 2 43
DIAGNOSTICO PRINCIPAL COMPLEJO
169 - PROCEDIMIENTOS ABDOMINALES
VASCULARES MAYORES 22 4,82 8,86 0,54 -88,81  2,8024 0
167 - OTROS PROCEDIMIENTOS
CARDIOTORACICOS Y VASCULARES 15 24,4 13,26 1,84 167,09 4,0918 3 45
TORACICOS
177 - REVISION DE MARCAPASOS Y
DESFIBRILADOR CARDIACO EXCEPTO 15 1,13 2,99 0,38 -27,84 1,2873 0
SUSTITUCION DE GENERADOR
182 - OTROS PROCEDIMIENTOS
VASCULARES PERIFERICOS 15 3,6 4,74 0,76 171 1,8653 2 14,5
176 - INSERCION, REVISION Y
SUSTITUCION DE GENERADOR DE 9 2,44 3,78 0,65 12,03 1,0746 0

MARCAPASOS Y OTROS DISPOSITIVOS
CARDIACOS
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

m Unidad de Rehabilitacion Cardiaca: Certificada por la Sociedad Espariola de Cardiologia.

m Unidad de Insuficiencia Cardiaca: Certificada por la Sociedad Espafiola de Cardiologia.

B Unidad Coronaria: Certificada por la Sociedad Espariola de Cardiologia.

B Unidad de Imagen Cardiovascular: Certificada por la Sociedad Europea de Cardiologia (2023).
W Enproceso de re-acreditacion por la ACSA.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

 Resultado de satisfaccion Consultas Externas: Cardiologia 8,9 - Cirugia Cardiovascular 10.
M Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: Cardiologia 8,7 - Cirugia Cardiovascular 8,4.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comision de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

m Comisidn de Trasplantes, Comisidn de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
m Comisidn de Atencidn ala Parada Cardiorrespiratoria.

m Comisién de Investigacion.

m Comisién de Programacion y Evaluacion Quirlrgica.

m Comisidn de Genética.

m Comision de Documentacion Clinica.

= Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.

= Comité de Etica Asistencial.

m Comisién de Docencia.

4. Participacion en Sociedades Cientificas y Grupos de Mejora de ambito
autondomico, nacional e internacional.

m Participacioén en la Junta directiva de la Sociedad Andaluza de Cardiologia, en la Presidencia de
la Asociacion de Insuficiencia Cardiaca de la Sociedad Espariola de Cardiologia y en la Vocalia de
Insuficiencia Cardiaca de la Sociedad Europea de Cardiologia.

W Participacion en las estrategias corporativas de la Consejeria de Salud.

m Coordinacion del Grupo de Cardiopatia Isquémica de la Estrategia Nacional de Salud Cardiovascular
(ESCAV).

B Participacion en Plataforma Provincial de compras: elaboracién de pliegos técnicos y toma de
decisiones.

5. Seguridad de paciente.

m Jornadas Multidisciplinares de Insuficiencia Cardiaca. Diciembre, 2023.
B Reunién del Grupo de Trabajo Andaluz de Rehabilitacion Cardiaca, 2023.
= Curso de Arritmias en los Servicios de Urgencias, 2023.

CIRUGIA GENERAL
Y DIGESTIVA

Director de la Unidad:

JUAN CARLOS GOMEZ ROSADO

(Enfunciones)

SALVADOR MORALES CONDE

(Toma de posesidn septiembre 2023)

Referente de Cuidados:

M. DOLORES PICON MOLINA

UNIDADES FUNCIONALES:

Unidad de Coloproctologia

Unidad de Cirugia Hepatobiliopancreatica

Unidad de Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA) y Pared Abdominal
Unidad de Cirugia Esofagogastrica, Bariatrica y Metabodlica
Unidad de Cirugia de Urgencias, isquemia critica(") y pie diabético
Unidad de Cirugia Endocrinoldgica

Unidad de Mama (multidisciplinar)

“Lapatologia referente aisquemia critica ha pasado a formar parte de la cartera de Servicios de Cirugia
Cardiovascular desde septiembre de 2023.

Todas las unidades estan en un proceso de transformacion y redefinicion, que se pondré de manifiesto
afinales de 2024.

DOTACION DE PERSONAL FACULTATIVO

Unidad de Coloproctologia 1
Unidad de Cirugia Hepatobiliopancreética 3
Unidad de Cirugia Mayor Ambulatoria (CMA) y Pared Abdominal 1

Unidad de Cirugia Esofagogéstrica, Bariétrica y Metabdlica

3
Unidad de Girugia de Urgencias, isquemia critica y pie diabético 6
4

Unidad de Cirugia Endocrinoldgica

Unidad de Mama (multidisciplinar) 1

Jefe de Servicio No adscrito explicitamente a ninguna Unidad (por el momento)
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DOTACION DE RECURSOS ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO E INNOVACION

Camas de hospitalizacion (HUVM) 54 .

Nede publicaciones 16
Consultas externas mensuales Médicas 95 agendas .

Factor de impacto acumulado 46,13
Quiréfanos programados mensuales Enfermeria 14 agendas - ]

Estudios clinicos activos 2
Quiréfanos programados mensuales (Incluye concertados) 70 mensuales
Salade Curas 1(21agendas mensulaes)

ACCESIBILIDAD
: o GRDS MAS FRECUENTES
Tiempo de espera para consultas de Atencion Primaria 2023

Demora media (dias) 122
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Pacientes citados < 60 dias 1.036 APRGRD Casos Media  Bruta IEMA evitables Medio  Outliers Outliers
263 - COLECISTECTOMIA 301 4,75 4,4 1,08 104,14 1,2089 22 14,27
ACTIVIDAD DE CONSULTAS 231- PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE 27 0.49 151 082  -552.08 1838 10 246
INTESTINO GRUESO ’ ’ ’ ’ ’ ’
Primeras consultas 9.725 B i 4
234 - APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO 274 27 278 0.97 2358 0.8083 21 6.19
Consultas sucesivas 14.429 PRINCIPAL COMPLEJO ’ ’ ’ ’ ’ ’
Netotal de consultas 24.154 404 - PROCEDIMIENTOS SOBRE TIROIDES, i
PARATIROIDES Y TRACTO TIROGLOSO 190 1,58 2n 0,75 100,66 0,9137 3 9,33
Relacion sucesivas/primeras 2
230 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
INTESTINO DELGADO 15 13,34 15,88 0,84 -292,37 2,3307 4 45,5
< i 227 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD EXCEPTOINGLINAL, FEMORAL Y UMBILICAL 108 4,24 an 1,03 14,4 1,185 4 21
Ingresos programados 1082 244 - DIVERTICULITIS Y DIVERTICULOSIS 107 4,53 5,95 0,76 151,13  0,5169 1 24
Ingresos urgentes 1357 228 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA
Cacos oalos 2439 INGUINAL FEMORAL Y UMBILICAL 105 376 257 146 124,74  0,9363 20 9,15
EM 5,06 951 - PROCEDIMIENTO MODERADAMENTE
Exitus 25 EXTENSIVO NO RELACIONADO CON DIAG. 79 414 443 0,93 -22,75 1,1415 6 8,17
PRINCIPAL
Estancia media ajustada 6,82 -
i 254 - OTROS DIAGNOSTICOS DEL APARATO
Indice de la estancia media ajustada 0,93 DIGESTIVO 65 3,92 4,17 0,82 -5516  0,5681 0
Peso medio 1,3414 233 - APENDICECTOMIA CON DIAGNOSTICO 6 689 725 095 2321 1137 ) a1
Reingresos 18 PRINCIPAL COMPLEJO ’ ’ ’ ’ ’
Media diagndsticos codificados 6,79 226 - PROCEDIMIENTOS SOBRE ANO 55 2,91 2,62 1.1 15,87 0,8773 10 6,9
247 - OBSTRUCCION GASTROINTESTINAL 52 3,75 5,59 0,67 -95,57 0,5161 1 14
ACTIVIDAD QUIRURGICA (* 220 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE )
Intervenciones Programadas 1.334 721- INFECGIONES POSTOPERATORIAS,
Intervenciones Urgentes 1.000 POSTRAUMATICAS Y DE OTROS 44 818 10,22 0,8  -89,64 0,9095 1 26
DISPOSITIVOS
Intervenciones CMA 668
Resto de intervenciones Ambulatorias 3.002 E?L?ART RASTORNOS DELTRACTO Y VESICULA 39 6,85 7,56 0,91 -27,83 0,7898 (1}
Intervenciones totales 3,7%
indice de intervenciones suspendidas 328
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LINEAS DE INVESTIGACION

m Registro INSPIRE: An observational post-marketing registry on the effectiveness and safety of
Darvadstrocelin Patients with Crohn’s Disease and Complex Perianal Fistulas.

M Evaluacion Preclinica del uso de Células Mesoteliales y sus Exosomas como Terapia
Inmunosupresora de la Diabetes Mellitus tipo | en el modelo murino RIPB7.1 de Diabetes Autoinmune
Experimental.

m Novocornea: Construction of a human cornea organoid by assembly of the ocular epithelium,
corneal stroma and corneal endothelium to be used for human therapeutic purposes.

m Perfil metabdlico del cancer colorrectal de debut precoz: uso de herramientas dmicas para definir
nuevas dianas preventivas y terapéuticas. Financiado en la convocatoria de CSyF 2021 (Progreso y
Salud).

B MARS -Mesh Augmented Reinforcement of Abdominal Wall Suture line in Patient Undergoing Midline
Laparotomy to Limit the Rate of Incisional Hernia Occurrence.

M OncoPROM: Definicién, implementacion y evaluacidn de un sistema de Learning Health System
orientado al soporte en la toma de decisiones de los comités de tumores. Impacto de la angiografia
mediante fluorescencia con verde de indocianina en la prevencién de fuga anastomsitica en cancer
colorrectal.

M Herramientas, tecnologias y soluciones digitales para la salud y cuidados, promocionando el
desarrollo y uso de técnicas, tecnologias y herramientas innovadoras para mejorar la calidad de vida

(P122/00468. Proyecto financiado ISCIII)

m Estudio para la evaluacion de nuevas tecnologias e ingenieria de procesos (LEAN HEALTHCARE)
aplicadas a la optimizacién de procesos quirtirgicos (LEAN-Q)

= RAPID4D study: Prospectivo multicéntrico internacional. Estudio de la reparacion de la hernia
inguinal y crural por abordaje laparoscdpico conimplante de malla 4D. Seguimiento 5 afios.

m HIPPO. Global Cohort Study: hernias, pathway and planetary outcomes for inguinal hernia
surgery. (HIPPO). A global prospective cohort study on inguinal hernia surgery.

= APENEO “Estudio prospectivo multicéntrico para determinar la tasa de neoplasia oculta en el
plastron apendicular manejado inicialmente de forma conservadora”.

M Registro EURECCA del Cancer Es6fago-Gastrico (Grupo Andaluz). Incidentalomas Tiroideos
Detectados por PET/TAC.

m LIGRADIS: Ensayo clinico aleatorizado, ciego para el investigador y multicéntrico, para evaluar la
eficaciay seguridad de la preparacion preoperatoria con solucién de Lugol en pacientes eutiroideos
con enfermedad de Graves-Basedow.

m Ensayo clinico REVISITED. INGURLAP. Estudio prospectivo multicéntrico aleatorizado para
valorar la seguridad y eficacia del abordaje laparoscépico de la hernia inguinal en Urgencias.

B APENERAS. Estudio multicéntrico prospectivo para valorar la fiabilidad y seguridad de la
ambulatorizacién de la apendicitis aguda.

m NAROA: Estudio nacional observacional, prospectivo y multicéntrico para el andlisis de indicaciones
y factores influyentes en la morbimortalidad en pacientes intervenidos de urgencias con abdomen
abierto.

1 Hiatoplaslap: Estudio comparativo en la cirugia laparoscopica del reflujo gastroesofagico-hernia
hiatal-esdfago de barrett: funduplicatura tipo nissen con hiatorrafia asociada a hiatoplastia con malla
protésica versus funduplicatura tipo nissen con hiatorrafia simple.

W Tesis Doctoral en curso. Implementacion de la gastrectomia vertical laparoscépica en una Unidad de
Cirugia Bariatrica. Andlisis de resultados, (gastrectomia vertical laparoscépica).

1 Tesis doctoral en curso. Estudio comparativo de la eficacia entre gastrectomia vertical laparoscdpica con
endograpadoras y Seam-Guard® versus gastrectomia vertical laparoscépica con endograpadoras y Fix-8®.

W Tesis doctoral en curso. Estandares de calidad en laimplementacion de la gastrectomia vertical
laparoscoépica en el proceso asistencial de obesidad morbida.

m Tesis doctoral en curso. Estimulacion del intestino excluido previa a la reconstruccion del transito. Estudio
piloto.

W Tesis doctoral en curso. Impacto de la rectoscopia quirirgica en la prevencion de la fuga anastomética en las
anastomosis colorrectales.

m Tesis doctoral en curso. Factores predictores de complicaciones en pacientes sometidos a cirugia menor
realizada en atencion primaria. Andlisis multivariante.

W Tesis doctoral en curso. DEMOCOL: ;Cudl es el impacto real del tiempo de demora parala cirugia enlos
resultados oncoldgicos del cancer colorrectal? Tesis doctoral en curso.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Seguridad del Paciente

m Conciliacién de la Medicacion: Evaluacion de la situacion para establecer las areas de mejora.
M Higiene de manos.

m Notificacion de eventos adversos.

m Cumplimentacion del Listado de Verificacion Quirtrgica (LVSQ).

® Prevencion de las Ulceras por Presion.

2. Gestion por Procesos Asistenciales Integrados

m PAls: Colelitiasis/Colecistitis, Cancer Colorrectal, Hernia y Trasplante Hepatico.

3. Certificaciones
I Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia. NIVEL AVANZADO.

4. Participacion en comisiones clinicas y grupos de mejora

1 Profesionales de la Unidad participan como vocales de las comisiones de: Trauma grave, Infecciones
y Politica Antibidtica, Central de Calidad Asistencial, Tumores (subcomités de Cancer de Mama,
Colorrectal, Patologia Esofagogéstrica y Biliopancredtica, etc.) Trasplantes, Mortalidad y Autopsias
Clinicas, Documentacion Clinica, Hemoterapia y Seguridad transfusional.
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CIRUGIA
MAXILOFACIAL

FRANCISCO MAYORGA JIMENEZ

Referente de Cuidados:

POBLAC|ON DE REFERENCIA CARMEN BARROSO GUTIERREZ

693.44] ]

UNIDADES FUNCIONALES:

Cirugia Oral y Maxilofacial
General Estomatologia

DOTACION DE PERSONAL

Jefe Seccion 1
Facultativos/as Especialistas de Area 10
Residentes (EIR) 5
Enfermeros/as 2
TCAE 4
Personal Administrativo 3

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 1

Pacientes citados < 60 dias 2739

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 2988
Consultas sucesivas 10408
Netotal de consultas 13406
Relacion sucesivas/primeras 4
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ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

ACTIVIDAD QUIRURGICA (*)

SEGUN CMBD

CIRUGIA ORTOPEDICA

Intervenciones programadas 206 ’
Ingresos Programados 181 Intervenciones urgentes 45 Y T R A U M ATO LO G I C A
Ingresos Urgentes 81 Intervenciones CMA 317
Casos totales 262 Resto de intervenciones ambulatorias 1824
EM 3,84 Intervenciones totales 2392 Director de la Unidad:
itus ! indice de ntervenciones suspendidas 498 LUIS JAVIER ROCA RUIZ
Estancia Media ajustada 4,82
indice de la Estancia Media ajustada 0,8 Referente de Cui’dados:
S L0227 ANA QUESADA PEREZ
Reingresos 2
Media diagndsticos codificados 4,32 WWW.

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers

<

La Direccion de este Servicio apuesta por valores donde destacan el compromiso, la
responsabilidad, la mejora continua de procesos, la actitud innovadora, la participacién y
trabajo en equipo, la investigacion, la formacion, la equidad, la profesionalidad, el compromiso
y la ética, la sostenibilidad y la sensibilidad.

@CotHuvm

098 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE 0IDO,

58

NARIZ BOCAY GARGANTA 73 3,96 416 0,95 14,46  1,0354 4 15,5

. Resalta ademas por tener un grupo humano de excelencia, asi como por asumir una elevada
092 - PROC. SOBRE HUESOS FACIALES ac;tilvidaq quirﬂrqica, ofreciendo una cartera de servicios de'alto nivel, en Iipea con !a§ gyl'as
EXCEPTO PROC. MAYORES SOBRE HUESO 44 2,82 4,26 0,66 -63,51 1,358 0 clinicas internacionales aceptadas, estando a la vanguardia de las soluciones quirdrgicas
CRANEAL/FACIAL ofertadas a nuestros pacientes
114 - ENFERMEDADES Y TRASTORNOS
DENTALES 28 2 338 0,59 -38,54  0,4328 0
115 - OTRAS ENFERMEDADES DE 0iDO, NARIZ, :
BOCA, GARGANTA Y CRANEALES/FACIALES 19 253 303 083 -9,57  0,5001 1 15 POBLACION DE REFERENCIA
681 - OTRO PROCEDIMIENTO QUIRURGICO 5 04 . 289
PARANEOPLASMAS LINFATICOS/ 12 3,5 529 0,66 21,47 1,2142 0
HEMATOPOYETICOS/OTROS
089 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
HUESOS CRANEALES/FACIALES 10 2 22 172 87.91 26202 1 156 UNIDADES FUNCIONALES:
364 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE PIEL :

) : - ni lumn
TEJIDO SUBCUTANEQ Y RELACIONADOS 7 2,29 616 037 2715 0,963 1 8 Unidad de Columna
385 - OTRAS ENFERMEDADES DE PIEL, 7 1 275 0.36 1222 0.434 0 Unidad de Hombro-Codo
TEJIDO SUBCUTANEO Y MAMA ’ ’ ’ ’ Unidad de Mano-Muneca
721- INFECCIONES POSTOPERATORIAS, Unidad de Cadera
POSTRAUMATICAS Y DE OTROS 7 3 7,44 0,4 -31,08  0,5653 0 . .
DISPOSITIVOS Unidad de Rodilla
- Unidad de Pie y Tobillo
007R?Ea ITIZROCEDIMIENT 0OSSOBREOJOY 6 3.83 318 121 303 11332 2 7 y
Unidad de Ortopedia Infantil

951- PROCEDIMIENTO MODERADAMENTE ‘ ;
EXTENSIVO NO RELACIONADO CON DIAG. 6 333 769 043 2615  1,3771 1 7 Unidad de Traumatologia
PRINCIPAL Unidad de Sépticos
694 - NEOPLASIAS LINFATICAS Y OTRAS
Y NEOPLASMAS DE COMPORTAMIENTO 5 38 6,09 062 11,44  0,7189 0

DUDOSO
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Jefe de Seccion 3
Enfermera Supervisora 1
Facultativos/as Especialistas de Area 50
Residentes (EIR) 12
Enfermeros/as 33
TCAE 29
Personal Administrativo 8
Celadores 2

DOTACION DE RECURSOS

Camas de hospitalizacion

56 +20 extrahospitalarias

Consultas externas

5EnPoliclinico +2en CEEM + A demandaen S. Jeronimoy en S. Lazaro. 2
consultas semanales en Constantina

Quiréfanos H. VIRGEN MACARENA

15 quiréfanos de maiianay 7 de tarde semanales. Repartidos entre 202,
203 y planta baja.

Quiréfanos H. SAN LAZARO

6 quiréfanos semanales de media, en los quiréfanos 3y 4.

Quiréfanos H. VICTORIA EUGENIA

5 quiréfanos: 3 quiréfanos semanales por lamaiiana, lunes, martesy
jueves, en quiréfanos 1y 4. Y recientemente 2 quiréfanos semanales de
tarde (Lunes y martes de 15:00h a 22:00h)

Quiréfanos H. SANTA ISABEL

6-7 quiréfanos semanales de media, en quir6fanos 1y 2

H. MUNOZ CARINANOS:

Iniciando nuestra actividad de c.m.a. con 2-3 quiréfanos semanales en
junio de 2023.

Actualmente con 3 quiréfanos semanales - lunes, martes y miércoles- de
CM (4 protesis de Rodilla por sesion quirtirgica) y 2 quiréfanos de CMA
-jueves y viernes.

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras Consultas 25.428
Consultas Sucesivas 41.063
Total Consultas 66.491
Relacién sucesivas / primeras 2

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

Ingresos Programados 1.463
Ingresos Urgentes 141
Ingresos Totales 667
Estancias Totales 10.018
indice de Ocupacién 53
Estancia Media 15

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) m

Pacientes citados < 40 dias 5.651

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 1.324
Intervenciones Urgentes 1.342
Intervenciones CMA 305
Resto de Intervenciones Ambulatorias 278
Intervenciones totales 3.249
indice de intervenciones suspendidas 825

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio  Outliers Outliers

121- OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE

APARATO RESPIRATORIO 131 4,5 5,57 0,81 -140,3 1,4423 2 34,5

120 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE

APARATO RESPIRATORIO 129 6,24 7,15 0,87 -N7,17 2,0142 5 18,2

135 - TRAUMATISMOS TORACICOS

PRINCIPALES 54 3,26 5,73 0,57 -133,23 0,7701 1 12

680 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
MAYOR PARANEOPLASMAS LINFATICOS/ 26 431 10,26 042  -154,64 18933 0
HEMATOPOYETICOS/OTROS

143 - OTRAS ENFERMEDADES RESPIRATORIAS
EXCEPTO SIGNOS, SINTOMAS Y ENF. 23 3,83 5,53 0,69 -39,22  0,5745 0
MISCELANEAS

651- OTROS PROCEDIMIENTOS
HEMATOLOGICOS Y DE ORGANOS 10 31 666 047  -3563 13414 0
HEMATOPOYETICOS

320 - OTROS PROCEDIMIENTOS DE
SISTEMA MUSCULOESQUELETICO Y TEJIDO 8 2,75 5 0,55 -18,04 1,1428 0
CONECTIVO

930 - TRAUMA SIGNIFICATIVO MULTIPLE SIN

PROCEDIMIENTO QUIRURGICO 7 4 7,84 0,51 26,88 0,9875 0

951- PROCEDIMIENTO MODERADAMENTE
EXTENSIVO NO RELACIONADO CON DIAG. 5 6 1,04 0,54 -25,2 1,7784 0
PRINCIPAL

144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS,
SIGNOS Y SINTOMAS DE APARATO 4 1,5 4,46 0,34 -11,84  0,5063 0
RESPIRATORIO

317 - PROCEDIMIENTOS SOBRE TENDONES,

MUSCULOS Y OTROS TEJIDOS BLANDOS 4 2 28 07 -3,42  0,9061 0
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO E INNOVACION

Nede publicaciones 1

Factor de impacto acumulado 3,8

LINEAS DE INVESTIGACION

Finalizados
1. Estudio NUBIT: Evaluacién de la eficacia de la utilizacién de una combinacién de nucledtidos pirimidinicos
y Vitamina B12 y B1en el manejo de la radiculopatia dolorosay en la calidad de vida de los pacientes.

2. Transformacion del acceso a la atencién hospitalaria desde el entorno comunitario mediante un eHospital
multiprofesional, la eConsultoria multicanal y el Plan de Atencién Compart (Proyecto eHermes).

Encurso

1. Dolory Cirugia protésica de hombro. Ensayo Clinico RANESDAPRIM: “Estudio Prospectivo Aleatorizado
sobre el efecto de la Analgesia Preoperatoria con Radiofrecuencia del Nervio Supraescapular frente al
Blogueo Anest.sico Interescal.nico en el dolor agudo postoperatorio en la Cirugia de Hombro con Prétesis
Invertida®.

2. Proyecto Re hand para recuperacion avanzada tras patologia en lamano. Y ampliacién Proyecto ReHand:
la nueva herramienta de rehabilitacién de mufieca, mano y dedos a través de la Tablet. Estudio de la
efectividad clinica en patologia ortopédica y traumatologia y optimizacion técnica en la mejora de la
usabilidad, de disefio y de las funcionalidades”.

. Elestudio PIPPAS, un estudio multicéntrico destinado a las fracturas periprotésicas y perimplante.
. Cirugia endoscdpica de columna lumbar.
. Girugia MISS columna.
. Girugfa protésica de rodilla.
Cirugia de alargamiento de extremidades en pacientes de talla baja.

~N oo o1 B~ W

Pendientes de iniciar
1. Guided Growth in Spastic Hip Multicentre Study. GGSH-MC Study / Estudio Multicéntrico de Crecimiento
Guiado en Cadera Espastica. Estudio GGSH-MC. Unidad de Ortopedia Infantil:

2. Fracture Evaluation Management & Understanding Research (FEMUR): A prospective global cohort study
(Pendiente de Iniciarlo).

PUBLICACIONES

B “Consensus on the preoperative management of patients with chronic moderate-severe shoulder pain
to improve postoperative outcomes. Delphiresults. Journal of Shoulder and Elbow Surgery. January,
02, 2024. DOI: https://doi.org/10.1016/j.jse.2023.11.011. Luis Javier Roca Ruiz, MD, PhD, Miguel Angel Ruiz
Iban, MD, PhD,Jorge Diaz Heredia, MD, PhD, Jose Manuel Lopez-Millan, MD, PhD.

B “Osteoporosis desde el punto de vista del traumatdlogo”, dentro del Libro titulado “Pasado, presente
y futuro de la Osteoporosis” Alter Médica. 2023. ISBN: 978-84-09-48820-9 . Depdsito legal:
M-6886-2023. Autor: Luis Javier Roca Ruiz.

B “Apuntes para el Abordaje de las Fracturas por Fragilidad en Traumatologia”. Editado por Griinenthal.
M-N/A-ES-01-24-0021. Autor: Luis Javier Roca Ruiz.

m Camino hacia la Excelencia en COT. Capitulo 1: Fracturas por fragilidad.
B Rev. S. And. Traum. y Ort., 2023; 40 (1/4): 06-07. ISSNe-1578-9756 . Autor: Luis Javier Roca Ruiz.
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DESARROLLO ESTRATEGICO DE CALIDAD

1. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 7,3.
B Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 7,7.

2. Participacion en Comisiones Clinicas

W Comisién de Hemoterapia.

M Comisidn de Trasplantes Comision de Programacion y Evaluacion Quirdrgica.

M Comisidn Central de Calidad Asistencial.

m Comision de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comisidn de Seguridad del Paciente.

M Comisidn de Lesiones por Presion y heridas cronicas.
m Comision de Cuidados.

m Comisidn de Mortalidad.

m Comision de Trauma Grave.

= Comision de Violencia de Género.

ORGANIZACION DE EVENTOS

W Curso SATO Artroplastia de hombro.

m Curso Cirugia Artroscopica en Cadaver

B Curso SATO Osteosintesis. Enclavado dseo.

B Curso SATO Osteosintesis. Placas.

W Curso Cirugia Avanzada de hombro.

m Curso de cadaveres MOBILE LAB.

m Curso de Cirugia Endoscopica de columna.

= Curso SATO Exploracién de Aparato Locomotor.

= |l Jornada Andaluza del PIE ZAMBO. Curso Basico METODO PONSETI.
m Sesion Clinica General del Servicio Trimestral (Acreditada).
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CIRUGIA
PEDIATRICA

Directora de la Unidad:

ANA ISABEL JIMENEZ LORENTE

Desde su establecimiento en 1976, la Unidad de Cirugia Pediétrica ha sido un pilar fundamental V
en la atencion quirdrgica infantil, sirviendo a una amplia poblacién que abarca Sevilla, Huelva y T
susrespectivas provincias. Este servicio especializado se dedica a tratar a pacientes pediatricos

desde el nacimiento hasta los 14 afios, manteniendo un compromiso continuo con la salud y el

bienestar de los nifios. En sus més de cuatro décadas de funcionamiento, la unidad ha llevado a

cabo mas de 20.000 intervenciones quirlrgicas y atiende anualmente a un promedio de cuatro

mil visitas. La colaboracion estrecha con diversos departamentos médicos es una de las claves

de su éxito. Entre estos se incluyen: Pediatria, Anestesiologia, Cuidados Intensivos Neonatales,

Anatomia Patoldgica, Obstetricia, Unidad Prenatal. Ademas, la colaboracién con servicios de

especialidades de adultos resulta invaluable, asegurando una atencidn integral y multidiscipli-

naria.

La Unidad estd estructurada en secciones especializadas segin areas del conocimiento
quirdrgico pediatrico. En los Ultimos afos, ha experimentado una renovacion significativa
gracias a la incorporacion de nuevos profesionales y a un proceso de recambio generacional.
Esta evolucion ha permitido mejorar la atencion ofrecida, garantizando que los pacientes
reciban cuidados de alta calidad y acorde a los tltimos avances médicos. Dentro de la seccion
de Urologia Infantil, tenemos el proyecto del estudio funcional mediante estudios urodinamicos,
contando con un nuevo equipo pendiente de aprobacion.

El objetivo principal de la Unidad de Cirugia Pediatrica es seguir avanzando en términos
de calidad, seguridad y agilidad. El equipo trabaja incansablemente para proporcionar un
servicio eficiente, confiable y merecedor de la confianza tanto de los ciudadanos como de los
profesionales de la salud. La Unidad de Cirugia Pediatrica contintia su misién de ofrecer una
atencion quirdrgica pediatrica de excelencia. Con un enfoque en lainnovacién y la colaboracion
interdisciplinaria, la unidad se dedica a mejorar la salud de los nifios y a fortalecer la confianza
de la comunidad en sus servicios.

POBLACION DE REFERENCIA
82.627

UNIDADES FUNCIONALES:

Cirugia Pediatrica General
Cirugia Neonatal

Cirugia Digestiva

Cirugia Uroldgica

Cirugia Plastica y reparadora
Cirugia del Hipospadias
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DOTACION DE RECURSOS DOTACION DE PERSONAL

Camas de hospitalizaciéon (HUVM) 6 Jefe de Servicio

Consultas externas 1 Enfermero Supervisor 1

Sala de Curas 1 Facultativos/as Especialistas de Area 4
Enfermeros/as 6
TCAE 4

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 27

Pacientes citados < 40 dias 1144

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 1445
Consultas sucesivas 1030
N°total de consultas 2475
Relacién sucesivas/primeras 1

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 85
Intervenciones Urgentes 74
Intervenciones CMA 15
Resto de Intervenciones Ambulatorias 225
Intervenciones totales 499

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

SEGUN CMBD

Ingresos Programados 40
Ingresos Urgentes 107
Casos totales 147
EM 4,22
Exitus 0
Estancia Media ajustada 3.4
Indice de la Estancia Media ajustada 1,24
Peso Medio 1,0227
Reingresos 6
Media diagnésticos codificados 2,24

DESARROLLO
ESTRATEGICO EN
CALIDAD

1. Encuestas de satisfaccion
de pacientes:
m Resultado de satisfaccion Consultas
Externas: 9,5.

I Resultado de satisfaccién
Hospitalizacion: 9,1.

2. Participacionen
Comisiones Clinicas:
= Comisién de Infecciones y Politica
Antibidtica.
m Comision de Programacion y
Evaluacion Quirdrgica.

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
234 - APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO
PRINGIPAL COMPLE.IO 70 3,4 2,63 1,29 53,82 0,7838 9 5,56
483 - PROCEDIMIENTOS SOBRE PENE,
TESTICULOS Y ESCROTO 20 4,4 2,07 2,13 46,63 1,0476 8 7,75
233 - APENDICECTOMIA CON DIAGNOSTICO
PRINCIPAL COMPLEO 1 10,45 7,34 1,42 34,24 1,151 2 17,5
443 - PROCEDIMIENTOS SOBRE RINON Y
TRACTO URINARIO POR PROCESOS NO 8 2,63 3,45 0,76 -6,63 1,482 0
MALIGNOS
513 - PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS PORNO
MALIGNIDAD, EXCEPTO LEIOMIOMA 7 3,86 2,68 1,44 8,24 0,861 1 9
232 - FUNDOPLICATURA GASTRICA 6 6,5 5,2 1,25 7,83  1,4093 2 7
501- DIAGNOSTICOS DE APARATO GENITAL
MASCULINO EXCEPTO NEOPLASIA 6 217 3,98 0,54 10,89 0,4813 0
251- DOLOR ABDOMINAL 3 1,67 3,78 0,44 -6,33 0,4939 0
220 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
ESTOMAGO, ESOFAGO Y DUODENO 2 8,5 7,05 1,21 2,9 16159 0
793 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
MODERADAMENTE EXTENSIVO PARA OTRAS 2 4 3,23 1,24 1,55 0,8918 0
COMPLICACIONES DE TRATAMIENTO
813 - OTRAS COMPLICACIONES DE
TRATAMIENTO 2 4 4,21 0,95 -0,42 0,5609 0
226 - PROCEDIMIENTOS SOBRE ANO 1 4 2 2 20,8052 1 4
227 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA
EXCEPTO INGUINAL, FEMORAL Y UMBILICAL 1 2 3,21 0,61 1,27 1,0731 0
230 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
INTESTING DELGADO 1 10 19,94 0,5 -9,94 2,6395 0
247 - OBSTRUCCION GASTROINTESTINAL 1 3 4,7 0,64 1,71 0,4466 0
383 - CELULITIS Y OTRAS INFECCIONES DE PIEL 1 1 5 0,2 -4 0,4196 0
384 - TRAUMATISMOS SOBRE PIEL, TEJIDO
SUBCUTANEQ Y HERIDA ABIERTA 1 4 3,58 112 042 0,5412 0
446 - PROCEDIMIENTOS URETRALES Y
TRANSURETRALES 1 1 1,85 0,54 -0,85 0,7682 0
468 - OTROS DIAGNOSTICOS, SIGNOS Y
SINTOMAS SOBRE RINON Y TRACTO URINARIO 1 9 5,28 .7 3,72 0,6409 0
518 - OTROS PROC. QUIRURGICOS DE AP.
GENITAL EEMENING 1 3 3,27 0,92 -0,27 10,7864 0
650 - ESPLENECTOMIA 1 4 4,68 0,86 -0,68 11,2319 0
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CIRUGIA PLASTICA,
ESTETICA Y &
REPARADORA B

JOSE M. MARTINEZ-SAHUQUILLO MARQUEZ

Referente de Cuidados:

M2 DOLORES PICON

Junto a la faceta asistencial, nuestro servicio interviene de forma productiva en los aspectos
de formacién docente, tanto para alumnos de pregrado, de MIR de Cirugia Plastica, Estética y _V
Reparadora, de postgrado doctoral, y continuada de personal sanitario de nuestra drea sanitaria;

asi como la investigadora e innovadora en sus diferentes aspectos clinico-epidemioldgico,

asistencial y basica. Y creemos que todo esto, siguiendo las directrices emanadas de los objetivos

establecidos tanto por el SSPA como por el Area Hospitalaria Virgen Macarena, permite una mejora

en la atencion al paciente y su familia desde una perspectiva humanizadora.

La Unidad de Cirugia Plastica del HUVM dispone de un equipo de profesionales de primer nivel,
lo que nos permite ofrecer todas la técnicas disponibles en el campo de la Cirugia Plastica.
Realizamos unas 47 sesiones quirlrgicas mensuales, dando respuesta a todas las actuaciones que
nos solicitan.

POBLACION DE REFERENCIA
759.746

UNIDADES FUNCIONALES:

Cirugia Plastica y Reparadora General

DOTACION DE PERSONAL

Facultativos/as Especialistas de Area 12
Residentes (EIR) 5
Enfermeros/as 1
TCAE 1/2
Personal Administrativo 1,5
Primeras consultas 1.524
Consultas sucesivas 3583
Total consultas 5107
Relacién sucesivas / primeras 2
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ACTIVIDAD QUIRURGICA ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Intervenciones programadas 130 Ingresos programados 301
Intervenciones urgentes 91 Ingresos urgentes 115
Intervenciones totales 42 Casos 416
Intervenciones CMA 258 EM 5,01
Resto de intervenciones ambulatorias 521 Exitus 0
indice de intervenciones suspendidas 150 Estancia media ajustada 4,38
indice de la estancia media ajustada 1,14
7 Peso medio 1,1483

GRDS MAS FRECUENTES )
Reingresos 12
Media diagnésticos codificados 3,48

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM

APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio  Outliers  Outliers

363 - PROCEDIMIENTOS SOBRE MAMA

EXCEPTO MASTECTOMIA 14 1,61 2,22 0,72 -86,54 1,2041 1 4
362 - PROCEDIMIENTOS DE MASTECTOMIA 47 3,23 3,52 0,92 -13,63 1,2286 1 22
316 - PROCEDIMIENTOS SOBRE MANO Y
< 22 3,55 2,53 1,4 22,31 0,869 6 8,83 z
MUNECA 3 3 H) 3 i 3
DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD
026 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE
SISTEMA NERVIOSO Y RELACIONADOS 18 35 535 065 3331 1475 ! 7 . .. .
1. Encuestas de satisfaccion de pacientes:
385 - OTRAS ENFERMEDADES DE PIEL,
TEJIDO SUBCUTANEQ Y MAMA 16 169 275 061 -1694 0434 ! 15 ® Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 10.
. M Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8.
361- INJERTO PIEL PARA DIAGNOSTICOS PIEL
Y TEJIDO SUBCUTANEO 13 15,23 4,64 3,28 137,67 1,4232 6 24
364 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE PIEL, 2. Participacion en Comisiones Clinicas:
TEJIDO SUBCUTANEO Y RELACIONADOS " 464 303 153 7 07312 2 20 o 3 o
m Comisién de Programacion y Evaluacion Quirdrgica.
793 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO m Comisién Central de Calidad Asistencial.
MODERADAMENTE EXTENSIVO PARA OTRAS 1" 10,45 4,72 2,22 63,1 0,995 2 31 L L
COMPLICACIONES DE TRATAMIENTO ® Comision de Humanizacion.
098 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE OIDO m Comisién de Lesiones por Presion y heridas crénicas.
NARIZ, BOCA Y GARGANTA ’ 10 0,7 2,95 0,24 -22,52  0,9309 0
SISO 0 wm ws i om0 s ORGANIZACION TS CIENTIFICOS
721- INFECCIONES POSTOPERATORIAS,
B%SIQEQSWSQCAS VDEOTROS 9 8,67 8,35 1,04 2,86 0,6502 ! 24 m Sesién Clinica Hospitalaria, Cartera de Servicio de Cirugia Plastica.
m Sesién Clinica Hospitalaria Cobertura Fracturas tercio distal pierna.
850 - PROCEDIMIENTO CON DIAG. DE REHAB, 1 Sesiones Clinicas semanales del Servicio de Cirugia Plastica.
CUIDADOS POSTERIORES U OTRO CONTACTO 8 1,5 2,76 0,54 -10,09 1,6787 0 ) ) ) ) , . L )
CON SERVICIOS SANITARIOS m Webinar bimensuales interhospitalarias (entre Servicios de Cirugia Plastica nacionales).
- M Reunién Anual de la Sociedad Andaluza de Cirugia Plastica (SACPRE).
312 - DIAGNOSTICOS DE INJERTO DE PIEL : ST . I
POR TRASTORNO MUSCULOESQUELETICO Y 6 24 014 262 8914 22702 4 30,75 m Centro de Excelencia en monitorizacion RSO2 de colgajos (cursos periddicos cada 3 meses).
TEJIDO CONECTIVO, EXCEPTO MANO = Sesion informativa sobre reconstruccion de mama en colaboracién con la organizacion AMAMA.
423 - TRASTORNOS CONGENITOS DEL
METABOLISMO 6 1 3,28 0,31 -13,67 0,7961 0
71 - INFECCIONES POSTOPERATORIAS,
POSTRAUMATICAS Y DE OTROS 6 617 153 053 32,2 1,206 0

DISPOSITIVOS CON PROCEDIMIENTO
QUIRURGICO
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CIRUGIA
TORACICA

Director de la Unidad:
RAFAEL JIMENEZ MERCHAN

Referente de Cuidados:

ANA MANTILLA DE LOS RIOS

POBLACION DE REFERENCIA
1.401.507

UNIDADES FUNCIONALES:

Cirugia Toracica General

DOTACION DE PERSONAL

Jefe Servicio 1
Facultativos/as Especialistas de Area: 5
Residentes 2
Enfermeros/as 12
TCAE 12
Personal Administrativo 1
Celador 1compartido condos alas

de hospitalizacion
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DOTACION DE RECURSOS GRDS MAS FRECUENTES

Camas de hospitalizacion 8
— Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Consultas especializadas 4 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Quirefanos semanales 4 121- OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE
APARATO RESPIRATORIO 131 4,5 5,57 0,81 -140,3 1,4423 2 34,5
120 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE
APARATO RESPIRATORIO 129 6,24 7,15 0,87 17,17 2,0142 5 18,2
ACTIVI DAD D E CO NSU LTAS 135 - TRAUMATISMOS TORACICOS PRINCIPALES 54 3,26 5,73 0,57 -133,23  0,7701 1 12
Primeras consultas a72 680 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
\ MAYOR PARA NEOPLASMAS LINFATICOS/ 26 4,31 10,26 0,42 -154,64 11,8933 0
Consultas sucesivas 1.070 HEMATOPOYETICOS/OTROS
Netotal de consultas 1.542
143 - OTRAS ENFERMEDADES RESPIRATORIAS
Relacién sucesivas / primeras 2 EXCEPTO SIGNOS, SINTOMAS Y ENF. 23 3,83 5,53 0,69 -39,22 0,5745 0
MISCELANEAS
651- OTROS PROCEDIMIENTOS
HEMATOLOGIQOS Y DE ORGANOS 10 3.1 6,66 0,47 -35,63 1,3414 0
7 ’ HEMATOPQYETICOS
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD
320 - OTROS PROCEDIMIENTOS DE SISTEMA
Ingresos Programados 322 MUSCULOESQUELETICO Y TEJIDO CONECTIVO 8 2,75 5 055 18,04 11428 0
Ingresos Urgentes 112 930 - TRAUMA SIGNIFICATIVO MULTIPLE SIN }
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO 7 4 7,84 0,51 26,88  0,9875 0
Casos Totales 434
EM 4,84 951- PROCEDIMIENTO MODERADAMENTE
EXTENSIVO NO RELACIONADO CON DIAG. 5 6 11,04 0,54 -25,2 1,7784 0
Exitus 0 PRINCIPAL
Estancia Media ajustada 6,62 144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS, SIGNOS
' y 4 1,5 4,46 0,34 -11,84 0,5063 0
indice de la Estancia Media ajustada 0,73 ¥ SINTOMAS DE APARATO RESPIRATORIO
Peso Med 1,47 31Z - PROCEDIMIENTOS SOBRE TENDONES, ~
eeoedo MUSCULOS Y OTROS TEJIDOS BLANDOS 4 2 28 07 3,42 0,9061 0
Reingresos 1,50%
Media diagnésticos codificados 8,9

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

ACTIVIDAD QUIRURGICA ® Resultado de satisfaccién Consultas Externas: 8.

B Resultado de satisfaccién Hospitalizacion: 8,5.

Intervenciones Programadas 389

Intervenciones Urgentes 26 2. Participacion en comisiones clinicas y grupos de mejora:

Intervenciones CMA 2 ® Comision de Tumores:

Resto de intervenciones Ambulatorias 13 - Subcomisién de Tumores Toracicos de los Hospitales de Huelva, Nuestra Sefiora de Valme y Virgen
Intervenciones totales 430 Macarena.

indice de intervenciones suspendidas 55

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Jornadas de Aprendizaje en Lobectomia VATS H.U. Virgen Macarena.

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, ® Clinical Inmersions en Cirugia Videotorascopica Avanazada.

DESARROLLO E INNOVACION

Ademds hay que mencionar que han sido nombrados cuatro miembros de la Unidad como cargos responsables

N2 de publicaciones 8 en tres Sociedades Cientificas: Presidente de la Asociacion Iberoamericana de Cirugia Toracica, Grupo Emergente
Factor de impacto acumulado 34,3 de Cirugia Torécica de la SEPAR, Vocal de la Sociedad Espafiola de Cirugia Toracica y Vocal de Cirugia Toracica de
Neumosur.
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CUIDADOS
INTENSIVOS

MARIA LUISA CANTON BULNES

Referente de Cuidados:
DOLORES GONZALEZ CARO
WWW.
El objetivo primordial de la Unidad de Cuidados Intensivos durante el afio 2023 ha sido alcanzar v
resultados positivos en términos de salud, asi como contribuir a la sostenibilidad del sistema y —
lograr los més altos estandares de calidad para mejorar la accesibilidad de nuestros pacientes y
sus familiares. X
Es importante destacar que, en el aflo 2023, se trabajo activamente en el proceso de
reacreditacion de la unidad, obteniéndose el grado de certificacion OPTIMO. En dicho proceso .
los auditores pusieron en valor el excelente trabajo realizado de forma continuada en las lineas de @ucimacarena

trabajo de seguridad del paciente (control y prevencion de la infeccion nosocomial, notificacion y
registro de eventos adversos, rondas de seguridad), asi como en la linea de humanizacion donde
se trabaja activamente para mejorar el confort de nuestros pacientes y familiares. Todos estos
logros han sido sin duda el resultado del esfuerzo y compromiso de cada uno de los profesionales
de la Unidad.

UNIDADES FUNCIONALES:

Unidad Médica (6 camas)
Unidad Cuidados Post Cirugia cardiaca (12 camas)

Unidad Cuidados Postquirtrgicos-Sépticos (12 camas)
Unidad de Intermedios (6 camas)

DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Jefe Seccion 1
Jefa de Bloque de enfermeria 1
Enfermera Supervisora 1
Coordinador de TCAE 1
Facultativos/as Especialistas de Area 24
Residentes (EIR) 1
Enfermeros/as 84
Aucxiliar Enfermeria 53
Personal Administrativo 1
Celadores/as servicios especiales 4
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DOTACION DE RECURSOS

Camas disponibles

30 ampliables a 36

Monitores de ultima generacion 38
Rrespiradores 33
Respiradores de traslados 5
Equipos de ventilacién mecanica no invasiva 16
Videolaringoscopios 8
Ecdgrafos 5
Ecodoppler transcraneal. 2
Equipos para técnicas continuas de reemplazo renal 6
Desfibriladores de onda bifésica con marcapaso externos 4
Monitores de BIS (Medtronic) 25
Calorimetro 1
Consolaslde balén de cpptrapul:sacipn . 2
(compartidos con Servicio de Cirugia Cardiovascular)

Consolas de ECMO 3

(compartidos con Servicio de Cirugia Cardiovascular)

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

Ingresos totales 171
Exitus 1M
Estancias totales 8608
Estanciamedia 5.03
indice de ocupacion 128.64
Ingresos Programados 70
Ingresos Urgentes 199
Ingresos por Traslados 17
Ingresos Totales 269
Estancias Totales 6322
Exitus 151
indice de ocupacién 70,33%
Estancia Media 12,6
ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

Nede ayudas competitivas activas lideradas 1
Ne de publicaciones 38
Factor de impacto acumulado 288,4
Estudios clinicos activos 2

LINEAS DE INVESTIGACION

1. Epidemiologia, avances en el diagndstico y en el tratamiento de la sepsis e infecciones graves en
pacientes criticos.

2. Sedaciony analgesia en el enfermo critico.
3. Terapia nutricional en el paciente critico.
4. Humanizacién y Cuidados en el paciente critico.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

® Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en nivel ‘Optimo’.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas:
m Resultado de satisfaccion Hospitalizacion:

3. Participacion en comisiones clinicas y grupos de mejora:

W Comision de Trasplantes.

m Comisién de Nutricién.

m Comision Central de Calidad Asistencial.

= Comisidn de Seguridad del Paciente.

= Comisidn de Lesiones por Presiony heridas cronicas.
m Comision de Cuidados.

m Comisidn de Atencion a la Parada Cardiorrespiratoria.
M Comisidon de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
W Comisidn de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comision de Mortalidad.

W Comision de Documentacion Clinica.

m Comisién de Humanizacién.

m Comision de Lactancia Materna.

m omisidn de Investigacion.

W Comisidn de Trauma Grave.

= Comité de Etica Asistencial.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Dos cursos de manejo dificil de via aérea dirigidos a todo el personal del hospital, impartidos por el Dr.
JuanRamén Jiménez del Valle.

ATENCION CIUDADANA Y PARTICIPACION

COMUNITARIA

m Dos grupos focales repartidos a lo largo del afio.
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DERMATOLOGIA

Director de la Unidad:
DAVID MORENO RAMIREZ

Referente de Cuidados:

JOSE MANUEL PANTOJA BENITEZ

POBLACION DE REFERENCIA
504.527

UNIDADES FUNCIONALES:

Cirugia Dermatologica General y Oncoldgica
Area de Dermatologia General
Area de Dermatologia Médico-Quirtrgica

Area de Dermato-Oncologia: Unidad de Melanoma, Cancer no
melanoma y otros tumores cutaneos

Area de Psoriasis y Fotobiologia
Area de Inmunoalergia Cuténea
Area de Dermatosis Sistémicas y Autoinmunes

Area de Dermatologia Genital y Esfera Sexual. Unidad de Infecciones
de Transmision Sexual

Area de Dermatologia Pediatrica
Area de Tricologia

Sala Digital Area Macarena

Sala Digital Interprovincial

@derma_huvm
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DOTACION DE PERSONAL GRDS MAS FRECUENTES

Auxiliar Administrativo 4
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Enfermera 3 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables @ Medio Outliers Outliers
Enfermera Supervisora ! 364 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE PIEL
Jefe Seccién 1 TEJIDO SUBCUTANEQ Y RELACIONADOS 6 3 628 048 971 09414 0
Médico / FEA 1" 385 - OTRAS ENFERMEDADES DE PIEL,
‘ TEJIDO SUBCUTANEO Y MAMA 6 13,17 6,83 1,93 38,01 0,6062 1 42
Residentes 10
Tec. Culdados Aux. Enfermeria 3 681- OTRO PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
PARA NEOPLASMAS LINFATICOS/ 4 25 568 044 12,73 1,2526 0
HEMATOPOYETICOS/OTROS
813 - OTRAS COMPLICACIONES DE 3 533 517 1.03 0.49 0.6066 0

TRATAMIENTO

361- INJERTO PIEL PARA DIAGNOSTICOS PIEL

ACTIVIDAD DE CONSULTAS YTEJIDO SUBGUTANEO S e

694 - NEOPLASIAS LINFATICAS Y OTRAS

Primeras Consuitas 27444 Y NEOPLASMAS DE COMPORTAMIENTO 2 2 48 041 572 06523 0
Consultas Sucesivas 25474 bUDOSO
Total Consultas 52918 793 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
) - - MODERADAMENTE EXTENSIVO PARA OTRAS 2 65 869 075 4,39 1,2701 0
R | y y ) y 3y
elacion sucesivas / primeras 0.9 COMPLICACIONES DE TRATAMIENTO
320 - OTROS PROCEDIMIENTOS DE
SISTEMA MUSCULOESQUELETICO Y TEJIDO 1 1 278 0,36 1,78  0,9833 0
CONECTIVO
. 381- TRASTORNOS MAYORES DE LA PIEL 1 3 71 042 -41  0,7261 0
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION
383 - CELULITIS Y OTRAS INFECCIONES DE . nooen 126 220 05688 0
PIEL
Ingresos Programados 24
|ngresos Urgentes 7 - |NFECC|'ONES POSTOPERATORIAS,
POSTRAUMATICAS Y DE OTROS
Ingresos Totales 3 DISPOSITIVOS CON PROCEDIMIENTO ! o223 04 M3 2439 0
Estancias Totales 178,87 QUIRURGICO
indice de Ocupacion cama/dia 0,49 850 - PROCEDIMIENTO CON DIAG. DE REHAB,
— CUIDADOS POSTERIORES U OTRO CONTACTO 1 1 27 0,36 1,76 1,6787 0
Estancia Media 577 CON SERVICIOS SANITARIOS

861- SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS FACTORES

QUE AFECTAN AL ESTADO DE SALUD 1 ! 3,21 0,31 221 04785 0

DOTACION DE RECURSOS

Consultas Médicas 8 ACTIVIDAD DE |NVEST|GAC|ON,

Consultas Enfermeria curas y fototerapia 2 DESARROLLO E INNOVACION

Sala Digital 2 Nede Ayudas Competitivas Activas Lideradas 1

Quiréfanos (sesiones/mes) 35-38 N de Publicaciones 17
Factor de Impacto Acumulado 167
Estudios Clinicos activos 32
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 1) 2 10
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD 4 e—
JAOrO ENDOCRINOLOGIA Y =1
. t ti i0 ientes: 4 —
s —— NUTRICION NE=C

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

Jefade Servicio:

W Comisién Central de Calidad Asistencial. MARIA ASUNCION MARTINEZ BROCCA
m Comision Central de Tumores.
W Comisidn de Lesiones por Presion y Heridas Crénicas, Supervisora de Enfermeria:
® Comision de Trasplantes. MAR CASADO NARANJO
= Comisién de Investigacion.
® Comision de Infecciones y Politica Antibidtica. . . ) L . o
® Comisién de Proaramacion v Evaluacion Quirdiraica El Servicio de Endocrinologia y Nutricién del Hospital Universitario Virgen Macarena es el WWW.

! ' g ony V vacl Iu' u g ' responsable de la asistencia y/o coordinacion de la asistencia de las enfermedades endocrinas, V
u Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas. metabdlicas y nutricionales de la poblacion de su érea de referencia. Ofrece una cartera de —

servicios amplia en cuya puesta en marcha destaca el elevado nivel cientifico-técnico, la
inquietud por colaborar en la formacion de otros profesionales implicados a través de unaintensa

3. Unidades de Referencia labor docente y el compromiso por ofrecer unos servicios de maxima calidad.
® Unidad de Referencia para la Comunidad Auténoma de Andalucia (UPRA) para la Perfusion de Nuestra actividad asistencial més relevante se desarrolla en el ambito de las consultas, con mas
Quimioterapia Intraarterial de Miembro Aislado en el Tratamiento del Melanoma localmente de 31.000 visitas en el dltimo afo, y en el soporte al paciente hospitalizado, con alrededor de
avanzado de las extremidades y Sarcoma de Partes Blandas. 1.700 interconsultas nuevas anuales. Para impulsar el desarrollo profesional y el conocimiento

experto se han definido dreas de conocimiento y equipos de profesionales especificos: Diabetes,
Céncer de Tiroides y Ecografia Intervencionista, Neuroendocrinologia, Patologia Suprarrenal,
Cirugia Baridtrica y Nutricién Clinica. El servicio cuenta con un Hospital de Dia de Diabetes para
la atencion multidisciplinar, experta y accesible, en contacto permanente con los profesionales
de Atencidn Primaria. Entre las innovaciones asistenciales incorporadas a su cartera de servicios
destacan la ecografia intervencionista y la puesta en marcha de técnicas minimamente invasivas,
asi como la incorporacién de alta tecnologia en el manejo de la diabetes con una cohorte de mas
de 200 pacientes en terapia con bomba de insulina, de los cuales un 60% han progresado a un
sistema hibrido de infusién de insulina en esta anualidad y mas de 1600 mantienen un sistema de
monitorizacion intersticial de glucosa.

Entre las innovaciones organizativas, destaca la implementacion de la actividad telemética.
La Unidad ha implementado la teleconsulta con atencién primaria, registrando una actividad
acumulada de 5.900 teleconsultas, con un 60% de resolucion virtual. Ademas, ha desarrollado
innovaciones en el ambito de la educacion terapéutica en diabetes y en obesidad, ofreciendo
intervenciones individuales y grupales en formato presencial o telemético, adaptados a las
necesidades de los pacientes, con un alto grado de satisfaccion entre los profesionales
implicados, los pacientes atendidos y sus familias y personas cuidadoras.

El desarrollo de la investigacidn clinica es un reto para la Unidad. En su planificacion estratégica
se incluye el impulso a la difusién cientifica de calidad, las alianzas en el entorno académico y
el trabajo en red con otros grupos de investigacion de referencia en diabetes, enfermedades
endocrinas y metabdlicas, asi como la captacién de recursos a través de captacion de ensayos
en fases precoces y de concurrencia competitiva de proyectos de investigacion. Esta estrategia
se materializa afo tras afo en un incremento de la cantidad y la calidad de nuestra produccion
cientifica.

POBLACION DE REFERENCIA
443729
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UNIDADES FUNCIONALES:

Endocrinologia Primeras Consultas 10.243
Unidad de Diabetes Consultas Sucesivas 30.619
Unidad de Nutricién Clinica y Dietética Teleconsultas 1928
Unidad de Pruebas Funcionales Endocrinas Total Consultas 40.862

Relacién sucesivas/primeras 3

DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

Jefa Servicio 1 : :
Endocrinologia
Enfermera Supervisora 1 Ingresos Programados 4
Facultativos/as Especialistas de Area 16 Ingresos Urgentes 16
Residentes (EIR) 6 Casos Totales 20
Enfermeras 8 EM 14
TCAEs 2 Exitus 0
Bromatdlogo 1 Estancia Media ajustada 6,12
Técnicos Especialistas en Nutricion y Dietética 9 indice de la Estancia Media ajustada 0,41
Auxiliares Administrativos 3 Peso Medio 0,4624
Reingresos 1
Media diagnésticos codificados 6,19

DOTACION DE RECURSOS

Consultas Médicas 12
Consultas de enfermeria 2
Hospital de Dia de Diabetes 1
Sala pruebas funcionales 1
Sala valoracion nutricional 1
Sala de investigacion 2
Sala de reuniones 1
Recursos tecnoldgicos:
Retindgrafo 1
Ecdgrafos 5
Equipo determinacion HbA1C DCA 2000 2
Impedanciémetro 1

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 21

Pacientes citados < 40 dias 7195
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ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA

DE LA CARTERA DE SERVICIOS

Actividad asistencial en consultas de Endocrinologia y Nutricion

Primeras visitas (AP) 4.265
Primeras visitas (PAE e INTU) 6.305
Teleconsultas con Atencion Primaria 1.853
Revisiones presenciales 22.509
Consultas telefénicas 2.921
Consultas virtuales 940
Areade Tiroides

Ecografia de tiroides 5.124
Enolizacién terapéutica 58
PAAF Tiroides 504
% Malignidad sobre PAAF tiroides 12.9%
Areade Diabetes

Sesiones de educacion terapéutica en diabetes grupal 105
Sesiones de educacion terapéutica en diabetes individual 6.804
NUmero de pacientes con monitorizacion de glucosa intersticial (sensores) 1.618
NUmero pacientes en terapia con bomba de insulina 202
NUmero de pacientes en terapia con sistemas integrados 124
Retinografias 380
Areade Obesidad

Sesiones grupales de Educacién terapéutica en obesidad 439
Sesiones grupales de Educacion terapéutica en cirugia baridtrica 24
Sesiones individuales de Educacion terapéutica en obesidad 100
Pruebas funcionales

Extracciones analiticas 2198
Tests diagndsticos especificos y SOG 1023
Hospitalizacion

Interconsultas hospitalarias 1692
Nutricién enteral 296
Nutricién parenteral 231
AreaDietética

Valoracién morfofuncional del estado nutricional 1964
Dietas personalizadas en pacientes ingresados 28815
Men seleccion 11524

LINEAS DE INVESTIGACION

Linea de Diabetes.
m Morbimortalidad y anélisis epidemiolégico de resultados en salud en el &mbito del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia.
m Complicaciones microy macrovasculares de la diabetes.
M Evaluacion de salud mental en pacientes con diabetes.
m Evaluacion del impacto clinico de la intervencion psicoemocional en pacientes con diabetes.
m Evaluacién neurocognitiva en pacientes con diabetes.
m Evaluacién clinica y econémica de la aplicacion de tecnologias aplicadas a la diabetes.
M Evaluacion clinicay econémica de la telemedicina en la atencion al paciente con diabetes.
W Efectividad y seguridad de nuevos farmacos en diabetes.
m Implantacién y evaluacién delimpacto de los protocolos de insulinizacién hospitalaria.

Linea de patologia tiroidea.

m Optimizacién de la capacidad diagndstica en patologia tiroidea.

W Efectividad de la ecografia intervencionista en el tratamiento de la patologia nodular tiroidea.
B Factores ecograficos predictores de malignidad en la patologia nodular tiroidea.

m Epidemiologiay factores predictores de resultados en salud en cancer de tiroides.

W Efectividad clinica del abordaje multidisciplinar de la orbitopatia tiroidea.

Linea de Patologia hipotalamo-hipofisaria.

M Marcadores prondsticos en tumores hipofisarios.

W Factores clinicos predictores de respuesta a tratamiento farmacoldgico en tumores hipofisarios
funcionantes.

= Morbimortalidad asociada a tumores hipofisarios.

Linea de Obesidad y Nutricion Clinica.
W Efectividad de la cirugia baritrica en el tratamiento de la obesidad y su repercusion sobre el estado
nutricional y comorbilidades.

 Efectos de nuevos farmacos y sus nuevas asociaciones en el tratamiento de la obesidad y sus
efectos.

I Utilidad de la valoracion morfofuncional en el manejo de la desnutricion relacionada con la
enfermedad.

W Efectividad del soporte nutricional en la morbimortalidad del paciente oncoldgico.

Linea de Cuidados y Educacion Terapéutica.

B Impacto de la educacion terapéutica grupal en la calidad de vida de las personas con patologias
crénicas.

m Intervenciones educativas en el manejo del miedo a la hipoglucemia.
m Resultados en salud de la educacién nutricional del paciente obeso.

Otras lineas:

I Coste-efectividad del estudio genético en los sindromes paraganglioma-feocromocitoma.
W Epidemiologia del carcinoma suprarrenal.
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, ENFERMEDADES
DESARROLLO E INNOVACION Y
N de Ayudas (Nacional) Competitivas Activas Lideradas 1 I N F ECC I OSAS Y %

Ne Publicaciones 19

/4
Factor Impacto Acumulado 89 M I C RO B I O LO G IA
Estudios Clinicos Activos 8
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - I1) 1

Director y Jefe de Servicio de Microbiologia:

) ALVARO PASCUAL HERNANDEZ
D ESAR RO LLO EST RAT EG I CO E N CAL' DAD Jefe de Servicio de Enfermedades Infecciosas:

JESUS RODRIGUEZ BANO

1. Acreditaciones/Certificaciones: Referente de Cuidados:

m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo. JUAN ANGEL GARCIA SANCHEZ
2. Encuestas de satisfaccion de pacientes: —

m Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,3. V
3. Participacion en comisiones clinicas:

m Comision Central de Tumores. X

-Subcomité de Tumores de Cabezay cuello.

-Subcomité de Tumores esofago-gastrico. El Servicio de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia del Hospital Universitario Virgen @PROAmacarena

-Subcomité de céncer de colon.
-Subcomité de céncer de pulmon.

Macarenacuentaconunacarterade servicios completa, uniendolosaspectosdel diagndstico,
epidemiologia, cuidados y tratamiento de pacientes con patologia infecciosa, y orientada a
la excelencia y satisfaccion de los usuarios, y que es referente nacional e internacional en

-Subcomité de cancer de tiroides. distintas dareas, incluyendo la epidemiologia molecular y clinica, tratamiento y control de
-Subcomité de tumores neuroendocrinos. microorganismos resistentes, los programas de optimizacién de uso de antimicrobianos, el
programa de bacteriemias y endocarditis, el de infecciones osteoarticulares, el estudio de
resistencias de VIH o el tratamiento antibidtico endovenoso domiciliario, entre otras. Fruto
de ello ha sido la recepcién durante 2023 de 14 residentes de otros hospitales y 14 residentes
y especialistas (Observers e Interns) de otros paises que han realizado estancias formativas
en nuestra Unidad, siendo Unidad colaboradora del programa de Observers de la Sociedad
Europea de Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica.

m Comisidn de Tecnologia Avanzada en el Control de la Diabetes, Comisidn de Genética, Comision
de Investigacion, Comision Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento, Comision de
Nutricién, Comité de Esclerosis Lateral Amiotréfica (ELA), Comision de Cirugia Baridtrica.

4. Unidades de Referencia: La Unidad realiza una intensa actividad investigadora asociada a su actividad asistencial y

™ Unidad de Referencia en Andalucia para Ecografia intervencionista en patologia tiroidea. docente, con coordinacion de varios proyectos nacionales e internacionales, y un alto nimero
de publicaciones cientificas en revistas de alto impacto.

m Unidad de Referencia en Andalucia para Orbitopatia tiroidea de Graves (en coordinacidn con
Oftalmologia).

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS POBLACION DE REFERENCIA

m Organizacion del 45 Congreso de la Sociedad Andaluza de Endocrinologia, Diabetes y Nutricién ] 005 ] 83
(SAEDYN).

m Coordinacion del Curso de Formacion Continuada en Manejo de las Complicaciones Agudas en
patologia endocrinoldgica y nutricional. Hospital Universitario Virgen Macarena, Mayo 2023. U N | DAD ES F U N Cl O NALES

m Coordinacion del Curso de Monitorizacion Flash de la glucosa en pacientes con Diabetes tipo 2 en
mdltiples dosis de insulina. Escuela Andaluza de Salud Publica, 2023.

i Coordinacion del Curso de Manejo multidisciplinar del Pie diabético. Escuela Andaluza de Salud . . . i
Pablica, 2023. Servicio de Microbiologia

m Equipo docente del Master Universitario de Investigacion Médica: Clinica'y Experimental.
Universidad de Sevilla, 2023.
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MICROBIOLOGIA

. : BACTERIOLOGIA, HONGOS Y MICROBACTERIAS,

Enfermera Supervisora 2 PARASITOS Y VIRUS

Facultativos/as Esp. de Area 24 Urocultivos 48.218

Residentes (EIR) 6 Coprocultivos 27.850

Enfermeros/as 7 Exudados 33.170

TCAE 13

Técnico PSNF 27 Epidemiologia 14.861

Trabajador Social Respiratorio 42.561

Personal Administrativo 4 Micobacterias 8.025

Celadores/as 1 Hongos 381
Parasitos 6.667
Liquido cefalorraquideo 1.825

Camas de hospitalizacion 18 Coronavirus SARS-COV-2 (COVID-19), deteccion ARN 35.679

Consultas médices i Coronavirus SARS-COV-2 (COVID-19), deteccion Ag 31.775

Consultas de Enfermeria 1

Laboratorio de Referencia de Resistencia a Antivirales 1 Total 260.219

Laboratorio de Virologia Clinica 1

Laboratorio de Mecanismos de Resistencia a Antimicrobianos 1

Equipo de Control de Infecciones 1 Técnicas de Serologia 226.359

Equipo de Optimizacién de Antibioterapia 1 Técnicas de Microbiologia Molecular 20.095

Unidad de atencidn en Telemedicina y tratamiento endovenoso domiciliario 1 Técnicas de Virologia 3n
Laboratorio referencia 1129

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD Técnicas destacadas:

Ingresos Programados 54 Carga viral V. Hepatitis C 765

Ingresos Urgentes 912 Carga viral V. Hepatitis B 1.025

Casos totales 966 Carga viral VIH 1.997

EM 7,38 Virus del papiloma humano 5.143

Exitus 25 Total 256.954

Estancia Media ajustada 8,24

indice de la Estancia Media ajustada 0,9 c 7

Reingresos 100 Total determinaciones analiticas 517.173

Media diagndsticos codificados 10,07 Determinaciones analiticas/dia 2.308

CONSULTAS DE ENFERMERIA "
PRODUCCION EN UNIDADES RELATIVAS DE VALOR

Curas, canalizacion de vias, administracidn de tratamientos parenterales 749

Seccidn Microbiologia General 23.567.010
Procedimientos diagnésticos: EKG, extracciones hemocultivos y serologias, 2119
otras muestras, IGRA, Mantoux Seccion Serologia / Microbiologia Molecular 38.152.410
Adherencia y educacion para la salud 1913 Total 61.719.420
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GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM

APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio  Outliers Outliers
139 - OTRA NEUMONIA 134 5,43 7,48 0,73 -275,19 0,6715 2 26,5
463 - INFECCIONES DE RINON Y TRACTO 131 4,44 6,45 0,69 -262,05 0,5287 1 18
URINARIO
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES
PULMONARES MAYORES 123 6,81 9,1 0,75 -282 1,131 6 31,33
466 - MALFUNCIONAMIENTO, REACCION
0 COMPLICACION DE DISPOSITIVO 7 6,62 6,79 0,98 -11,88 0,737 1 15
QUIRURGICO GENITOURINARIO
113 - INFECCIONES DE ViAS RESPIRATORIAS
SUPERIORES 55 5,49 6,36 0,86 -47,8 0,6877 3 21
720 - SEPTICEMIA E INFECCIONES
DISEMINADAS 45 10,2 9,99 1,02 9,48 0,9775 3 33
ngEC;l’_—CELULITISYOTRAS INFECCIONES DE 39 7,38 713 1,04 10,00 0,518 3 23
140 - ENFERMEDAD PULMONAR
OBSTRUCTIVA CRONICA 38 6,08 7,91 0,77 -69,44 0,7183 0
144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS,
SIGNOS Y SINTOMAS DE APARATO 30 4,23 6 0,71 -53,14  0,5978 0
RESPIRATORIO
724 - OTRAS INFECCIONES Y PARASITOSIS
SISTEMICAS 27 7,07 8,94 0,79 -50,3 0,8136 1 27
248 - INFECCIONES BACTERIANAS MAYORES
DE APARATO DIGESTIVO 22 6,77 8,87 0,76 -46,19 0,7516 1 15
722 - FIEBRE Y CONDICONES INFLAMATORIAS 14 4,86 5,06 0,96 -2,78 0,468 0
892 - VIH CON CONDICIONES MAYORES
RELACIONADAS CONVIH 14 14,86 14,44 1,03 5,79 1,1621 2 32,5
050 - INFECCIONES NO BACTERIANAS DEL
SISTEMA NERVIOSO EXCEPTO MENINGITIS 13 11,38 11,93 0,95 -1,14 1,2312 0

VIRICA

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

Nede Ayudas (Nacional-Regional) Competitivas Activas Lideradas

Nede Ayudas (Internacional) Competitivas Activas Lideradas

Ne Publicaciones

Factor Impacto Acumulado

963

Estudios Clinicos Activos

Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - Il)

LINEAS DE INVESTIGACION

Epidemiologia molecular y clinica de bacterias multirresistentes y clones exitosos.
. Bases moleculares de los mecanismos de resistencia a los antimicrobianos.
. Estrategias de reversion de la resistencia antimicrobiana.

. Aspectos clinicos, diagndsticos, prondstico y tratamiento de las infecciones causadas por
bacterias resistentes; actividad de viejos y nuevos antimicrobianos.

. Optimizacion del uso de antimicrobianos.

6. Infecciones complejas e infecciones en huéspedes especificos: aspectos diagndsticos,
clinicos y terapéuticos.

7. COVID-19y otras infecciones emergentes.
8. Infeccidn por VIH.
9. Tuberculosisy Salud Internacional.

N o o -

o1

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel ‘Optimo’.
W Certificacion EFQM 200 para el Laboratorio de referencia en Resistencias Microbianas.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,7.
M Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,1.

3. Participacion en comisiones clinicas y grupos de mejora:

m Comision Central de Calidad Asistencial.

® Comisién de Infecciones y Politica Antibictica.
m Comisién de Investigacion.

m Comisidn de Seguridad del Paciente.

M Comisién de Mortalidad y Autopsias Clinicas.
M Comisién de Trasplantes.

m Comisién de Cuidados.

® Comité de Etica Asistencial.

4. Unidades de Referencia:

B Unidad de Referencia para la Comunidad Auténoma de Andalucia (UPRA) para la determinacion
de resistencias a tratamientos antivirales en pacientes con Hepatitis Crénica por el virus de la
Hepatitis B.

B Unidad de Referencia para la Comunidad Auténoma de Andalucia (UPRA) para el Laboratorio de
referencia para caracterizacion de resistencias y tipificacion molecular.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Curso internacional: Antimicrobial stewardship programme live! On-site learning in a Southern
European hospital with low rate of MDRO. Seville, 10-12 May 2023. Asistencia de 42 especialistas
internacionales.
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FARMACIA

Director de la Unidad:
MIGUEL ANGEL CALLEJA HERNANDEZ

Referente de Cuidados:

CARLOS DOMINGUEZ MORALES

DOTACION DE PERSONAL

’

Jefe Servicio 1
Jefe Seccion 0
Enfermero Supervisor 1
Facultativos/as Especialistas de Area 17
Residentes (EIR) 8
Enfermeros/as 4
TCAE 1
Técnico PSNF 21
Personal Administrativo 6
Celadores/as 2

ATENCION A PACIENTES HOSPITALIZADOS

Camas con prescripcion electronica 713

ATENCION A PACIENTES EXTERNOS

N.2 pacientes externos alos que se ha dispensado medicacion 17418
Dispensaciones de medicamentos a pacientes externos 76906
Primeras consultas Farmacia 4266
Pacientes atendidos por Telefarmacia 4651

ATENCION A PACIENTES DE HOSPITAL DE DIA

N.2 pacientes de hospital de dia alos que se ha dispensado medicacion 2569

Dispensaciones de medicamentos a pacientes de Hospital de Dia 11.069

Pacientes activos en programa domiciliario 5
96
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FARMACOTECNIA

Epidurales 4618
Nutriciones parenterales adultos 531
Nutriciones parenterales Neonatologia y Pediatria 558
Preparaciones antiVEGF 701
Pacientes antiVEGF 603
UNIDAD DE PREPARACION DE CITOSTATICOS

Pacientes distintos para los que se ha preparado tratamiento de quimioterapia i.v. 2.040
Preparaciones de quimioterapiai.v. 25.023

ENSAYOS CLINICOS

Ne Ensayos Clinicos iniciados 97
Inicios EECC en fases tempranas (I/1l) 38
Visitas de monitores 1514
Registros (Entradas / Salidas) 53203
Dispensaciones 17574
Auditorias e inspecciones de ensayos 13
Preparaciones de medicacidn en ensayo clinico 4099

ACUERDOS DE RIESGO COMPARTIDO FIRMADOS

Tesis Doctorales Dirigidas 2
IF acumulado 54.9
Articulos publicados con JCR 21
Medicamentos Evaluados en CMURM 12

Medicamentos con Seguimiento de ResultadosenSalud ~~ =mee

Interconsultas Complejas para uso de medicamentos fuerade indicacion ~—~ ==meee-

Determinaciones farmacogenéticas para seleccion de pacientes Ca

Colon 536
Determinaciones farmacocinéticas para individualizacién de terapia 1336
NUmero de pacientes activos en programa de telefarmacia 4651

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

N¢Ensayos Clinicos iniciados 97
Inicios EECC en fases tempranas (I/11) 38
Visitas de monitores 1514
Registros (Entradas / Salidas) 53203
Dispensaciones 17574
Auditorias e inspecciones de ensayos 13
Preparaciones de medicacion en ensayo clinico 4099

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

N¢ Ayudas (Nacional) Competitivas Activas Lideradas 1
NePublicaciones 21
Factor Impacto Acumulado 54,9

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisidon Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento.
= Comisién de Lesiones por Presion y heridas cronicas.
m Comision Central de Calidad Asistencial.

m Comisidn de infecciones y Politica Antibidtica.

W Comisidn de Seguridad del Paciente.

m Comisidn de Atencion a la Parada Cardiorrespiratoria.
m Comisidn de Investigacion.

m Comisidon Central de Tumores.

m Comision de Lactancia Materna.

m Comisién de Nutricién.

= Comité Multidisciplinar de Asma.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

M Il Jornadas Andaluzas de Actualizacién en Farmacia Hospitalaria sobre Enfermedades
Neurolégicas Inflamatorias y del Sistema del Complemento. Noviembre 2023.
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FARMACOLOGIA
CLINICA

UNIDAD INTERCENTROS HUVM-HUVR

Directora de la Unidad:

DRA. PILAR MARQUEZ ASUERO. HUVR

Responsable en el HUVM:
ANA MELCON DE DIOS

. www.
DOTACION DE PERSONAL A\

Jefe de Seccién 1

Facultativos/as Especialistas de Area 3

Residentes (EIR) 3

Personal Administrativo 1

Farmacocinética Clinica. Consulta HUVM 1

Farmacovigilancia hospitalaria. Consulta 1

Unidad de ensayos clinicos Fase I-lI

Camas de hospitalizacion 8

Sillones 3

Monitores de Constantes Vitales 1"

Centrifugas refrigeradas 2

Congeladores -20° 12

Congeladores -80° 1

Frigorifico para medicacién 1

Central de Monitorizacién. Consulta 1

Consulta 1

Consultas terapéuticas 14
Informes de evaluacion 42
NERA. CMBDH. Estudios especificos De Reacciones Adversas a Medicamentos NOTIFICA 22
Revision Incidentes relacionados con la medicacion 853

Difusion Notas de Seguridad de Medicamentos y Productos Sanitarios Agencia Espafiola de Medicamentos y
Productos Sanitarios (AEMPS)
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GINECOLOGIA Y
OBSTETRICIA

UNIDAD FARMACOCINETICA CLINICA

Director de la Unidad:

Determinaciones 2.047 JOSE LUIS BARROSO CASTRO
Muestras ordinarias 1.863
Muest i 184 Referente de Cuidados:
uestras urgentes e ) f ’ o . . . ,
La mision del S_erymo de G|pecolog|a y Obstetricia es proporcionar una asistencia ROCIO LARA ALIAGA
Informes Farmacoterapéuticos 2.047 sanitaria especializada a mujeres adscritas a nuestra drea hospitalaria en el proceso

del embarazo, parto y puerperio fisioldgicos y patoldgicos, y de pacientes con
patologias ginecoldgicas, tanto benignas como malignas, de una forma integral,
considerando aspectos no sélo diagndsticos y terapéuticos, sino también Www.
preventivos, mediante actuaciones basadas en la evidencia cientifica. En esta tarea
, nos sentimos comprometidos todos los profesionales que integramos la Unidad,
DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD reconociendo como valores la bisqueda de la excelencia y la mejora continua de
la calidad asistencial, el trabajo en equipo, la informacién y la transparencia v el
compromiso con el Sistema Sanitario Publico de Andalucia. Los profesionales del
Participacion en Comisiones Clinicas: Servicio no sélo nos centramos en la atencién a nuestras usuarias sino que, ademas,
integramos de manera funcional la docencia y la investigacion con la asistencia, @ GineMac
incorporando nuevos conocimientos y tecnologias en la practica clinica diaria.

Estudios Farmacocinéticos para ajuste de dosis 150

<

B Comisién Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento.
En el 2023 se ha recuperado, en gran medida, la actividad quirdrgica endoscdpica
OTRAS ACTIVI DAD ES A D ESTACAR tanto en patologia maligna como benigna, lo que redunda en una mucho mas rapida

recuperacion postoperatoria de las pacientes. Ademaés se ha introducido, siendo el

primer hospital publico de Sevilla en hacerlo, la radiofrecuencia para el tratamiento

B Elaboracién de informes con recomendaciones de ajuste de dosis basadas en estudios de los miomas, modalidad que ofrece muy buenos resultados con mucha
farmacogenéticos. Colaboracién con el Servicio de Laboratorios-Bioguimica. menos agresividad que la cirugia convencional en los casos indicados. Con esto

® Informacién y difusién de la documentacion relacionada con vacunas, medicamentos, productos ﬁ%:;?lc?:sgnc,’: la?} 9?9(';;”::1Selairc‘;":,:mﬁntqaqc“oi eé:s,g’r;‘;'ﬁaogfgsié ?gb;’gé?g:?g’
sanitarios y notas de seguridad. ! pia quirurgi ulatoria, clrugla convencl p pi !

o ) o para esta patologia tan frecuente. Por otra parte se haimplantado en todo el drea, un
® Informes de Farmacovigilancia medicamentos, vacunas y productos sanitarios. nuevo protocolo para la Disfuncion Tiroidea en el Embarazo realizado conjuntamente
W Participacion y elaboracion de Protocolos para el Uso Racional de la Medicacion. con los servicios de Endocrinologia y Bioquimica.
W Actividades de difusion, formativas o informativas realizadas en rela-cién con la seguridad de los

medicamentos y productos sanitarios.

® Actividades para la promocion de la Notificacion Esponténea de reacciones adversas a PO B LAC | O N DE REFERE N CIA
medicamentos. 258 373

B Promocion de la monitorizacidn de farmacos para la optimi-zacion de los tratamientos y seguridad del
paciente.

Comité de Etica de la Investigacion Biomédica (CEl) Intercentros HUVM-HUVR para la evaluacion de U N | DAD ES F U N Cl O NALES

proyectos de investigacidn en ciencias de la salud

® Comité Etico de Investigacion con Medicamentos (CEIm) provincial de Sevilla. Informes evaluacion. Obstetricia General

M Comisién hospitalaria de Seguridad Clinica del HUVR. Actividades notificacion RAMs. Unidad de Alto Riesgo Obstétrico

® Comision Multidisciplinar Uso Racional del Medica-mento(CMURM). HUVR y HUVM. Unidad de Diagndstico Prenatal/Medicina Fetal
® Comisién Permanente para la evaluacion y autorizacién de uso de medicamentos en situaciones Urgencias Obstétrico-Ginecoldgicas

especiales dependiente de la CMURM. (HUVM y HUVR). Ginecologia General

m Grupo PRAID para el abordaj'e integral de la polimedicacién dependiente de la Comisién Multidisciplinar Unidad de Cirugia de Mama
para el Uso Racional del Medicamento- HUVM. . L o
B Subcomision hospitalaria de medicamentos innovadores CAR-T del HUVR. Unidad de Laparoscopia Ginecoldgica
m Participacion en el grupo de trabajo HUVRocio - RAdytTA (Red Andaluza de diserio y traslacion de Terapias Unidad de Oncologia Ginecoldgica
Avanzadas) en materia de farmacovigilancia y seguridad del paciente. Unidad de Fertilidad/Reproduccion Humana
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ginecologia Obstetricia
Jefes de Seccion 2
JefadeBlogue ] Ingresos programados 524 480
Enfermera Supervisora 1 Ingresos urgentes 324 1847
Facultativos/as Especialistas de Area 42 Casos totales 848 2321
Residentes (EIR) 14 EIM 337 2,87
Enfermeros/as 30 Exitus 3 !
Matronas 36 Estancia media ajustada 3,84 2,97
TCAE 59 Indice de la estancia media ajustada 0,88 0,97
Personal Administrativo 5 Pesomedio 0,8819 0,3988
Celadores/as 5 Reingresos 22 61
Media diagnésticos codificados 5,78 7,56
Camas de hospitalizacidn 44 Intervenciones programadas 925
Paritorios 3 Intervenciones urgentes 473
Central de monitorizacion cardiotocogré-fica 1 Intervenciones CMA 315
Resto de intervenciones ambulatorias 169
Intervenciones totales 1882
indice de intervenciones suspendidas 86
Demora media (dias) 52
Pacientes citados < 60 dias 12769 -
ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LA
CARTERA DE SERVICIOS
Partos vaginales 1688
Total partos 2173
Primeras consultas 18.783 Porcentaje de ceséreas 229
Consultas sucesivas 34.597 Partos multiples 40
N°total de consultas 53.380 Anestesia Epidural, % total 84,65%
Relacién sucesivas / primeras 2 En partos vaginales 86,3%
En Ceséreas Encesdreas
Porcentaje de partos vaginales mltiples 0,9
Porcentaje de cesareas multiples 4,5
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, OTRAS ACTIVIDADES

DESARROLLO E INNOVACION

Histeroscopias ambulatorias 1300
Ne Publicaciones 37 Polipectomias 580
Factor Impacto Acumulado 56,2 Miomectomias 95
Estudios Clinicos Activos 1 Biopsias 288
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - I) 1 Dius Ext 30
Total procedimientos quirtrgico mediante histerosco-pia 993
Histeroscopias no quirdrgicas (diagnésticas) 280
Biopsias coriales 30
Amniocentesis diagndstica 45
7 o Eco Doppler/Ecocardiografia fetal 4400
GRDS MAS FRECUENTES GINECOLOGIA . » .
Estudio ecografico gestacional 20000
Estancia  EMAF Estancias Peso Altas EM Estudio ecogréfico gestacional de més de un feto 350
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers
513 - PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS PORNO
R TR DR, LM e S GRDS MAS FRECUENTES OBSTETRICIA
543 - ABORTO CON DILA-TACION Y LEGRADO, 128 072 141 051 879 0.4354 8 275
ASPI-RACION O HISTEROTOMIA ’ ’ ’ o ’
519 - PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS PARA Estancia EMAf Estancias  Peso Altas EM
LEIOMIO-MA 121 363 327 Ll 43,36 07432 3 9 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
362 - PROCEDIMIENTOS DE MASTECTOMIA 52 265 354 0,75 -45,89 1,2375 0
560 - PARTO 1.506 244 256 0,95 6,16 0,9522 6 9,17
512- PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS POR - -
NEOPLASIA MALIGNA NO OVARICAS NI DE 51 429 549 0,78 -60,97 1,3166 1 14 540 - CESAREA SIN ESTERILIZACION m 418 432 0,97 -87,9 10,4354 8 2,75
ANEJOS
566 - ANTEPARTO SIN PROCEDIMIENTO
518 - OTROS PROC. QUI-RURGICOS DE AP. 35 6.91 6.3 11 2163 1.0671 2 70 QUIRURICO 137 431 305 14 43,36 0,7432 3 9
GENITAL FEMENINO ’ ’ ’ ’ ’
£ 11 PROG. SOBRE UTERO Y ANEJOS POR 542 - PARTO VAGI-NAL CON PROCEDI-MIENTO
- : - UIRURGI-CO EXCEPTO ESTE-RILIZACION Y/O 79 2,89 304 095 -45,89 1,2375 0
NEOPLASIA MALIGNA DE OVARIO O ANEJOS 27 5 4 0.7 56,65 1,4604 0 SYL /
363 - PROCEDIMIENTOS SOBRE MAMA EXCEPTO ) .
MASTEGTOMIA 26 446 32 14 32,85 14546 1 6 539 - CESAREA CON ESTERILIZACION 66 38 38 1 -60,97  1,3166 1 14
532 - OTRAS ENFERMEDA-DES MENSTRUALES Y 513 - PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS PORNO
DEL APARATO REPRODUGTOR FEMENINO 25 252 287 088  -878 04775 0 MALIGNI-DAD, EXGEPTO LEIOMIOMA 33 125 03 2163 1,067 2 70
547 - ANTEPARTO CON PROGEDIMIENTO 22 241 2907 081 12,3 0,6136 0 850 - PROCEDI-MIENTO CON DIAG. DE REHAB,
QUIRURI-CO CUIDA-DOS POSTERIORES U OTRO CONTAGTO 33 1 276 0,36 -56,65 1,4604 0
510 - EVISCERACION PELVI-CA, HISTERECTOMIA CONSERVICIOS SANITARIOS
RADI-CAL Y OTROS PROC. GINE-COLOGICOS 19 489 789 0,62 -56,94 1,4773 0 ]
RADICALES 561- DIAGNOSTICOS POSTPARTO Y
POSTABORTO SIN PROCEDIMIENTO 1 355 3,83 093 32,85 1,4546 1 6
514 - PROC. DE RECONS-TRUCCION APARATO QUIRURGICO
GE-NITAL FEMENING 19 232 204 113 515 0,7424 0
547 - ANTEPARTO CON PROCEDIMIEN-TO
B : 9 3 21 1,1 -8,78 0,4775 (]
gg;/l EIHKIEOCCIONES DEL SISTEMA REPRODUCTOR 19 526 403 131 234 04592 1 11 QUIRURICO
541- PARTO CON ESTERILIZACION Y/O
548 - DIAGNOSTICOS POST-PARTO Y DILATACION Y LEGRADO 8 318 268 117 12,3 0,6136 0
POSTABORTO CON PROCEDIMIENTO 10 1,7 297 057 12,73  0,4044 0 — -
QUI-RURGICO 510 - EVISCERACION PELVI-CA, HISTERECTOMIA
- RADI-CAL Y OTROS PROC. GINE-COLOGICOS 19 489 789 0,62 -56,94 1,4773 (]
564 - ABORTO SIN DILATA-CION Y LEGRADO, RADICALES
ASPIRA-CION O HISTEROTOMIA 10 19 194 0% 036 0,325 2 S

514 - PROC. DE RECONS-TRUCCION APARATO

GE-NITAL FEMENINO 19 2,32 2,04 1,13 515 0,7424 0
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones: H E M ATO I_O G I’A

W Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

W Resultado de satisfaccion Consultas Externas: Ginecologia 7,2- Obstetricia 10. Directora de la Unidad:

® Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,7, ALICIA RODRIGUEZ FERNANDEZ

3. Participacion en comisiones clinicas y grupos de mejora:

Referente de Cuidados:
m Comisién de Hemoterapia y Seguridad Transfusional. JERONIMO LEAL ROMERO
m Comision Central de Tumores.
m Comisién de Documentacion Clinica.
= Comité de Etica Asistencial. www.
m Comisién de Asesoramiento al Programa de Reproduccién Humana Asistida. —V
m Comisién de Mortalidad y Autopsias Clinicas.
m Comisidn de Genética, Comision de Cuidados.
m Comisidn de Seguridad del Paciente.
m Comisién de Lactancia Materna. @hematovmacarena

m Comisidn de Violencia de Género.

m Comisidn de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comisidn de Nutricion.

m Comisidn de Investigacion.

m Comisién de Humanizacion.

 Comisién de Programacion y Evaluacion Quirdrgica.

W Central de Calidad Asistencial.

 Hemoterapia y seguridad transfusional.

B Tumores (Subcomisién de Cancer de Mama 'y de tumores ginecoldgicos).
® Documentacion Clinica.

® Etica Asistencial.

 Reproduccién Humana Asistida.

B Mortalidad y Autopsias Clinicas.

m Enfermedad Tromboembodlica.

® Grupo de mejora de higiene de manos y uso seguro de guantes.
 Grupo de mejora para reducir la incidencia de infecciones de localizacidon quirdrgica e infecciones

nosocomiales POBLACION DE REFERENCIA

B Grupo de mejora en anestesia y analgesia obstétrica. 485.587

UNIDADES FUNCIONALES:

Hematologia y Hemoterapia (Clinica)
Morfologia y biologia hematoldgica
Hemostasia y trombosis

Inmunohematologia y medicina transfusional
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LA CARTERA DE SERVICIOS

Jefe de Servicio 1 Aspirados biopsia de médula ésea 619
Enfermera Supervisora 2 Biopsia médula 6sea 215
FEA 14 Extracciones 57.639
Residentes (EIR) 6
Anticoagulacion
Enfermeros/as 24
Consultas de anticoagulacién oral online 16.909
TCAE 15
Consultas de anticoagulacién oral presenciales 3674
TécnicoPSNF 25
Personal Administrativo 4 Hospital de dia médico
Celadores/as 2 Tratamientos citostéticos (N.2de pacientes) 327
Tratamientos citostéticos (N.2 de ciclos) 8332
Z Tratamientos no citostaticos
DOTACION DE RECURSOS
Transfusiones concentrado de hematies y plaquetas 649
Camas de hospitalizacion 7 Pruebas cruzadas 635
5 (Enhorario de maiianay tarde). Heparinizacion de catéteres 682
Consultas externas Funcionalmente 29 consultas externas
semanales.
LABORATORIO

Hematologia Laboratorio

ACCESIBILIDAD Hemogramas 536.752

Citometrias 1805
Demora media (dias) 1" .
Biologia Molecular 5386
Pacientes citados < 40 dias 2.130
Coagulacién 154.136
Frotis 5403
ACTIVIDAD DE CONSULTAS Pruebas especiales serie blanca (citoquimica) 318
Primeras consultas 4.038
Consultas sucesivas 18.161 BANCO DE SANGRE
N°total de consultas 22.199 i
Transfusiones
Relacion sucesivas / primeras 5 ,
Hematies 14.024
Plaquetas 1.360
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD — 725
Ingresos Programados 182 Plasmaféresis 132
Ingresos Urgentes 198
g g Gestantes
Casos totales 380
Gestantes estudiadas 4945
EM 11,99
- Gestantes Rh- en programa profilaxis 452
Exitus 28
Gestantes inmunizadas atendidas 67
Estancia Media ajustada 10,92 . .
- Estudios inmunohematoldgicos 3170
Indice de la Estancia Media ajustada 11 i B .
Estudios en recién nacidos 1095
Peso Medio 1,6193
Reingresos 46
Media diagnésticos codificados 13,19

110 1




DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

Estancia  EMAf Estancias  Peso Altas EM 1. Acreditaciones/Certificaciones:
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers

M Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel ‘Avanzado’.

696 - OTRA QUIMIOTERAPIA 92 54 481 113 55,47  1,0299 5 13,6 m Certificacion de la Calidad en Transfusion. Actividad transfusional, por parte del Organismo de
Certificacion de la Calidad en Transfusion, Terapia Celular y Tisular (CAT).

660 - DIAG MAYORES HEMATOLOGI-COS/
INMUNOLOGICOS EXCEPTO CRISIS POR 50 92 10,82 0,85 -80,95 1,391 1 26
CELULAS FALCIFORMES Y COA-GULACION

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:
691 - LINFOMA, MIELOMA Y LEUCEMIA NO

AGUDA 50 186 1612 115 12398 2,1698 3 3833  Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9.
B Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 9,1.

695 - QUIMIOTERAPIA POR LEUCEMIA AGUDA 43 8,33 9,01 0,92 -29,6  1,4023 4 15,25

690 - LEUCEMIA AGUDA 25 26,44 25,13 1,05 32,74 4,7393 0

- 3. Participacion en comisiones clinicas:
661- TRASTORNOS DE LA COAGULA-CION Y

PLAQUETAS 20 49 655 075 -32,95  1,0137 0 M Comisién Central de Calidad Asistencial.
M Comisién de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.

720 - SEPTICEMIA E INFECCIONES

DISE-MINADAS 13 nos 128 087 22,37 1,7095 0 m Comisién Central de Tumores.

681 OTRO PROCEDIMIENTO QURUR-GICO Com!s[on I\/I,ulltldlscllpllnarlpara el Uso Racional del Medicamento.
PARA NEOPLASMAS LINFATI-COS/ 1 46 28,38 1,62 193,78 4,1422 2 75,5 m Comité de Etica Asistencial.

HEMATOPQYETICOS/OTROS = Comisién de Genética.

139 - OTRA NEUMONIA 8 825 871 095 -3,68 0,8604 0 = Comision de Cuidados.

137 INFECCIONES £ INFLAMACIONES m Comisién de Seguridad del Paciente.

PULMONARES MAYORES 7 10,14 9,03 112 777 1,2353 0 ® Comisidn de Violencia de Género.

® Comisién de Infecciones y Politica Antibidtica.
® Comisién de Investigacion.

, |
E INNOVACION ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

N de publicaci 17 , , N )
€ publicaciones m |l Jornada de la Unidad de Gammapatias Monoclonales, Amiloidosis y Mieloma (UGAM): Una
Factor deimpacto acumulado 109,6 visidén innovadoray actual en su diagndstico y tratamiento. (24/02/2023).
Estudios clinicos activos 12 WV Taller Formativo para pacientes hematoldgicos. (9/03/2023).
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 1l) 5

LINEAS DE INVESTIGACION

m Discontinuacion en pacientes con Leucemia Mieloide Crénica.

m Nuevas dianas en el diagndstico y tratamiento de las Hemopatias Malignas.

m Importancia de lamicrobiota en la respuesta al tratamiento en neoplasias hematoldgicas.
B Impacto de la Infeccidn por SARS coV-2 en pacientes hematoldgicos.

m Atencién integral en pacientes con LLC.
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LABORATORIOS

Director de la Unidad:
ANTONIO LEON JUSTEL

Referente de Cuidados:

ANTONIO LUQUE CID

@BioquimicaM

La Unidad de Bioquimica Clinica ha conseguido la recertificacion de toda su actividad en Nivel
Optima por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia. Este certificado garantiza que todos
nuestros procedimientos se realizan cumpliendo los estandares de calidad requeridos para
este nivel y reconoce laimportante labor investigadora realizada. En el afio 2023 se ha iniciado
la renovacién tecnoldgica del equipamiento requerido para la realizacién de las pruebas de
nuestracarterade Servicios. El objetivo de este proyecto es consolidar en una plataforma tinica,
un importante nimero de pruebas de nuestra cartera de servicios facilitando la resolucién de
procesos asistenciales.

UNIDADES FUNCIONALES:

Servicio Automatizado Robotizado (SAR)- CORE (Bioquimica General, Marcadores
tumorales, hormonas, proteinas, Hematimetria y Coagulacion Basica).

Excreciones (Orinas y heces)

Urgencias

Riesgo Cardiovascular

Proteinas y Alergia

Citometria de flujo

POCT (Pruebas a la cabecera del paciente)
Fertilidad

Autoinmunidad y diagnéstico prenatal
Biologia Molecular
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD ASISTENCIAL

Jefe de Servicio 1 Nimero de determinaciones totales: 12.588.388
Jefe Seccion 2 NUmero de peticiones totales: 869.850
Responsable de Cuidados Enferme-ria 1 NUmero de pacientes totales: 278.506
Coordinadora Técnico 1 Total peticiones Urgencias 285.996
Facultativos/as Especialistas de Area 14 Total pruebas Urgencias 2.537.555
Residentes (EIR) 6 indice determinaciones/peticién urgente 9
Enfermeros/as 8 Total peticiones Rutina 583.854
Técnico Especialista de Grado Supe-rior Laboratorio Clinico 76 Total pruebas Rutina 10.050.833
Personal Administrativo 4 indice determinaciones/peticion de rutina 17,8

Pruebas Funcionales Total:

Cribado de diabetes gestacional (test de O"Sullivan) 4.277
Diagndstico de diabetes gestacional (Sobrecarga oral glucosa) 1.626
Diagndstico de intolerancia a lactosa (Curva de lacto-sa) 7840
Auto analizadores de Bioquimica 8 Diagndstico y seguimiento de diabetes 133.845
Auto analizadores Inmunoquimica 8 Pruebas funcionales endocrinolégicas pedidtricas y de adultos 360
Auto analizadores de Hematimetria 4 Actividad Intraoperatoria:
Gasémetros 3 Tromboelastometria, gasometria y hematimetria POCT 8.738
Equipos preanalitica 2 Anélisis de PTH intraoperatoria 662
Coagulémetros 2
Auto analizadores de orina 4
Microscopio 5 ~
A ] ACTIVIDAD ASISTENCIAL DEL ANO 2023 POCT
(PRUEBAS A LA CABECERA DEL PACIENTE)
Equipos cromatografias HPLC 4
Secuenciadores 1 Procedimientos N2Peticiones N2Determinaciones
Termocicladores 2 Gasometrias POCT 98212 1709246
Citémetros 1 Glucemias POCT 240348 280888
Extractores de DNA 2 HbATc POCT 3292 3317
Hemogramas POCT 8405 176505
Orinas POCT 2178 23958
INRPOCT 563 563
ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE PCRPOCT 994 1018
LA CARTERA DE SERVICIOS TOTAL 353992 2195495
Procedencia Peticiones
Hospitalizaciones ordinarias 123.360
Areade Urgencias 285.996
Consultas Externas 244.799
Extrahospitalaria 356.135
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GASOMETRIAS POCT:

Ubicacién Modelo M::i?::;:: Medidcion&s;
Urgencias Recuperacion ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 9220 1490
Urgencias Consulta 8 ABL90 FLEX Plus 15387 1692
Urgencias Consulta 12 ABL9O FLEX Plus 10290 2053
Urgencias Consulta 15 ABL90 FLEX Plus 9531 1690
Consulta Neumologia ABL90 FLEX 1116 1404
U. Coronarias ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus” 4556 1566
UCIA ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 8201 1433
UcCIB ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 6188 1446
uce ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 7705 1426
Quiréfano C.V. ABL90 FLEX Plus 3279 1459
URP - Sala Despertar ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 7622 1510
Paritorios ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 2498 1541
22 A Respiratorio ABL90 FLEX Plus 2542 1413
Pediatria - Neonatos ABL90 FLEX Plus 1838 1430
Pediatria - UCI ABL90 FLEX/ABL 90 FLEX Plus* 797 1467
Pediatria Urgencias ABL90 FLEX Plus 4181 1525
Unidad POCT ABL90 FLEX 891 1658
San Lazaro ABL90 FLEX 1019 1184
CP Hemodialisis ABL90 FLEX 1351 1316
TOTAL 98212 28703
Informe Diagnéstico cancer de pulmén 319

Informe Diagndstico Cancer de ovario 640

Informe Diagndstico céncer de origen desconocido 128

INFORMES DIAGNOSTICOS DE TUMORES 477

Diagndstico de hiperaldosteronismo 480

ESTUDIOS GENETICOS NO EXTERNALIZADOS

Informes cribado aneuploidias (primer y 22 trimestre gestacion) 3.483
Espermiograma Bésico 254
Estudio de fertilidad (espermiograma y capacitacion espermética 405
Espermiograma postvasectomia 147
Inseminacién artificial heteréloga (IAD) 103
Inseminacién artificial autéloga (IAC) 76

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO

E INNOVACION

Ne de Ayudas (Nacionales) Competitivas Activas Lideradas 4
Ne Publicaciones 35
Factor Impacto Acumulado 101,8

LINEAS DE INVESTIGACION

Proyectos de investigacion

m Continuidad del proyecto ARIAN PLUS en colaboracién con la sociedad espafiola de arteriosclerosis.
m Inicio de proyecto Batary en colaboracion con la fundacion José Luis Castafio- SEQC- ML

m Colaboracion en proyectos de investigacion con IBIMA: Aplicacidn de métodos de secuenciacidn de nueva
generacion o NGS para el diagnéstico molecular de Sindrome de Quilomicronemia Familiar. Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia. Maria José Ariza Corbo (Universidad de Mélaga).

m Colaboracion en proyecto “Blsqueda de poblaciones celulares sanguineas desreguladas tras un ictus
pedidtrico a través del andlisis transcripcional de célula Unica, Single-Cell RNA-seq.”

m Colaboracion en proyecto “ETNIAS (Estrategias para administracion de Terapias Neuroprotectoras para el
Ictus Isquémico identificado mediante biomarcadores en las Ambulancias de Sevilla)”.

m Colaboracion en RICORS-ICTUS (Redes de investigacion cooperativa orientadas a resultados en salud).

m Colaboracion en proyecto “Uso de un dispositivo rapido de Point-of-Care para el traslado directo de
pacientes con ictus desde la ambulancia al centro de trombectomia

m Colaboracion en proyecto LVOCHECK TOOL.

m Colaboracion en proyecto NARDNIA (Neuroproteccion Avanzada Reposicionando Drogas y Nutricelticos
para el Ictus en Andalucia).

m Investigador principal en el proyecto concedido por Fundacién ONCE y titulado “Evaluacion de las
propiedades de las células madre amnidticas mesenquimales humanas en la disfuncién del endotelio
corneal”.

m Investigador principal en el proyecto “Regulacion Inmunometabdlica por la Leptina del eje Células Dendriticas
Células iNKT, y su Posible Papel en la Diabetes Gestacional.”

m Colaboracion en el proyecto “Estudio de la respuesta inmunoldgica en lainmunizacién frente al SARS-CoV-2
en dos escenarios distintos: en la infeccion y la vacunacion

m Colaboracion en el proyecto “Caracterizacion de la reactividad de anticuerpos anti-fibrilarina por diferentes
técnicas y asociacion con perfiles clinicos.

m Investigador principal en proyecto: “Regulacion Inmunometabdlica por la Leptina del eje Células Dendriticas
- Células iNK en la Diabetes gestacional”

m Colaboracion en proyecto: “Disefio y validacion de un modelo para la mejora de la resolucién de las urgencias
en los hospitales de la provincia de Sevilla. Estudio multicéntrico POCTUH".

1 Colaboracién en proyecto multicéntrico "ldentifying patients with suspicion of infection in the ED who have
Low disease severity using Midregional Proadrenomelullin (MR-proADM) Pivotal study.

Publicaciones

m Arrobas Velilla T, Guijarro C, Ruiz RC, Pifiero MR, Valderrama Marcos JF, Pérez Pérez A, Botana Lopez AM,
Lopez AM, Garcia Donaire JA, Obaya JC, Castilla-Guerra L, Carratald VP, Cabello IE, Lazo MS, Castellanos
Rodrigo MM, Mostaza Prieto JM, Gdmez Doblas JJ, Bufio Soto A; Multidisciplinary Task Force for Lipids
and Vascular Risk. Consensus document for lipid profile testing and reporting in Spanish clinical
laboratories: what parameters should a basic lipid profile include? Adv Lab Med. 2023 Jun 5;4(2):138-156.
doi: 10.1515/almed-2023-0047. PMID: 38075943; PMCID: PMC10701497.
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m Fernandez Prendes C, Castro Castro MJ, Sanchez Navarro L, Rapdn Mas L, Morales Indiano C, Arrobas Velilla

T. Handling of lipemic samples in the clinical laboratory. Adv Lab Med. 2023 Feb 20;4(1):5-27. doi: 10.1515/
almed-2023-0003. PMID: 37359904; PMCID: PMC10197190.

Galvén Toribio R, Arrobas Velilla T, Morales Porillo C, Rico MA, Martinez Quesada M, Ledn Justel A. SmartLab
2.0in cardiovascular prevention of atherogenic dyslipidemia. Clin Investig Arterioscler. 2023 May-
Jun;35(3):123-128. English, Spanish. doi: 10.1016/j.arteri.2022.09.004. Epub 2022 Nov 3. PMID: 36336553.

Rioja J, Ariza MJ, Benitez-Toledo MJ, Espildora-Herndndez J, Coca-Prieto |, Arrobas-Velilla T, Camacho A,
Olivecrona G, Sanchez-Chaparro MA, Valdivielso P. Role of lipoprotein lipase activity measurement in the
diagnosis of familial chylomicronemia syndrome. J Clin Lipidol. 2023 Mar-Apr;17(2):272-280. doi: 10.1016/].
jacl.2023.01.005. Epub 2023 Jan 26. PMID: 36813655.

Martin Pérez S, Arrobas Velilla T, Fabiani de la Iglesia J, Vazquez Rico |, Varo Sanchez G, Ledn-Justel A.
Geostatistical analysis from the clinical laboratory in cardiovascular prevention for primary care. Clin
Investig Arterioscler. 2023 Mar-Apr;35(2):75-84. English, Spanish. doi: 10.1016/j.arteri.2022.08.003. Epub
2022 Sep 29. PMID: 36184300.

Banda S; Menéndez Valladares P; Muifio E; Arce E; Dominguez Mayoral A; Sanchez F; Borreguero JM;
Montero E; Duque P; Sédnchez Pérez S; Alonso I; Hervé D; Reyes S; Aude J; Machado C; Chabriat H; Rios JJ;
Alonso Riafio M; Trujillo A; Kossorotoff M; Tournier Lasserve E; Montaner J. Estudios genéticos en pacientes
y familias con sospecha de enfermedades neurovasculares hereditarias. Kranion. 2023 Sep;18(3):91-100.
DOI: 10.24875/KRANION.M23000059.

Dominguez Mayoral AM; Menéndez Valladares P; Fuerte Hortigdn A; Pérez Sanchez S; Sénchez Jiménez
F; Rios Martin JJ; Alonso Riafio M; Toledo Pastrana T; Benitez T; Ferrandiz L; Izquierdo G; Tournier Lasserve
E; Montaner Villalonga J. C.1241C>G mutation in NOTCH3: Evidence for pathogenicity in a family with
CADASIL. Open Journal of Clinical &amp; Medical Case Reports. 2023 Sep; 9(33):2124-29.

COVID-19 Host Genetics Initiative. A second update on mapping the human genetic architecture of
COVID-19. Nature. 2023 Sep;621(7977):E7-E26. doi: 10.1038/s41586-023-06355-3.

Llucia-Carol L, Muifio E, Cullell N, Carcel-Marquez J, Liedds M, Gallego-Fabrega C, Martin- Campos

J, Marti-Fabregas J, Aguilera-Simén A, Planas AM, DeDiego ML, de Felipe Mimbrera A, Masjuan J,
Garcia-Madrona S, Segura T, Gonzélez-Villar E, Serrano-Heras G, Dominguez Mayoral A, Menéndez-Val-
ladares P, Montaner J, Migeotte |, Rahmouni S, Darcis G, Bernardo D, Rojo S, Schulte EC, Protzer U,

Fricke L, Winter C, Niemi MEK, Cordioli M, Delgado P, Ferndndez-Cadenas |. Genetic Architecture of
Ischaemic Strokes after COVID-19 Shows Similarities with Large Vessel Strokes. Int J Mol Sci. 2023 Aug
30;24(17):13452. doi: 10.3390/ijms241713452.

Expression of nutrient transporters in placentas affected by gestational diabetes: role of leptin. Guadix
P, Corrales |, Vilarifio-Garcia T, Rodriguez-Chacén C, Sanchez-Jiménez F, Jiménez-Cortegana C, Duefias

JL, Sanchez-Margalet V, Pérez-Pérez A .Front Endocrinol (Lausanne). 2023 Jul 11;14:1172831. doi: 10.3389/
fendo.2023.1172831.

Circulating myeloid-derived suppressor cells may be a useful biomarker in the follow-up of
unvaccinated COVID-19 patients after hospitalization. Jiménez-Cortegana C, SalamancaE,
Palazon-Carrion N, Sanchez-Jiménez F, Pérez-Pérez A, Vilarino-Garcia T, Fuentes S, Martin S, Jiménez M,
Galvan R, Rodriguez-Chacén C, Sdnchez-Mora C, Moreno-Mellado E, Gutiérrez-Gutiérrez B, Alvarez N, Sosa
A, Garnacho-Montero J, de la Cruz-Merino L, Rodriguez-Bano J, Sanchez-Margalet V.Front Immunol. 2023
Nov 14;14:1266659. doi: 10.3389/fimmu.2023.1266659.

Circulating myeloid-derived suppressor cells may be a useful biomarker in the follow-up of
unvaccinated COVID-19 patients after hospitalization. Jiménez-Cortegana C, Salamanca E,
Palazon-Carrién N, Sdnchez-Jiménez F, Pérez-Pérez A, Vilarifo-Garcia T, Fuentes S, Martin S, Jiménez M,
Galvan R, Rodriguez-Chacén C, Sdnchez-Mora C, Moreno-Mellado E, Gutiérrez-Gutiérrez B, Alvarez N, Sosa
A, Garnacho-Montero J, de La Cruz-Merino L, Rodriguez-Bafio J, Sdnchez-Margalet V. Front Immunol 2023 .
14:1266659. doi: 10.3389/fimmu.2023.1266659

Sénchez-Ortega H, Jiménez-Cortegana C, Novalbos-Ruiz JP, Gémez-Bastero A, Soto-Campos JG,
Sénchez-Margalet V. Role of Leptin as a Link between Asthma and Obesity: A Systematic Review and
Meta-Analysis. Int J Mol Sci. 2023 Jan; 24(1): 546.

m Guadix P, Corrales |, Vilarifio-Garcia T, Rodriguez-Chacdn C, Sanchez-Jiménez F, Jiménez-Cortegana C,

Duefas JL, Sdnchez-Margalet V, Pérez-Pérez A. Expression of nutrient transporters in placentas affected
by gestational diabetes: role of leptin. Front Endocrinol (Lausanne). 2023 Jul 11;14:1172831. doi: 10.3389/
fendo.2023.1172831. eCollection 2023.

Sanchez-Ledn ML, Jiménez-Cortegana C, Silva Romeiro S, Garnacho C, de la Cruz-Merino L,
Garcia-Dominguez DJ, Hontecillas-Prieto L, Sdnchez-Margalet V. Defining the Emergence of New
Immunotherapy Approaches in Breast Cancer: Role of Myeloid-Derived Suppressor Cells. Int J Mol Sci.
2023 Mar 8;24(6):5208. doi: 10.3390/ijms24065208.

Garcia-Dominguez DJ, Sanchez-Margalet V, de la Cruz-Merino L, Hontecillas-Prieto L. Knowing the
myeloid-derived suppressor cells: Another enemy of sarcomas patients. Int Rev Cell Mol Biol.
2023;375:93-116. doi: 10.1016/bs.ircmb.2022.11.003.

Pedro-Botet J, Barrios V, Sdnchez-Margalet V, Tamargo J, Arrieta F, Gdmez JM, Gimeno-Orna JA, Escobar
C, Gémez-Doblas JJ, Pérez A; Working Groups of Cardiovascular Pharmacotherapy of the Sociedad
Espanola de Cardiologia and Cardiovascular Disease of the Sociedad Espanola de DiabetesTreatment
of hypertriglyceridaemia with icosapent ethyl in patients with high/very high cardiovascular risk.
Consensus document of the Sociedad Espariola de Cardiologia [Spanish Society of Cardiology] and the
Sociedad Espafola de Diabetes [Spanish Diabetes Society]. Endocrinol Diabetes Nutr (Engl Ed). 2023 Mar;70
Suppl 1:61-62. doi: 10.1016/j.endien.2022.11.009

Riedel RN, Pérez-Pérez A, Sdnchez-Margalet V, Varone CL, Maym¢é JL. Human amniotic epithelial stem
cells: Hepatic differentiation and regenerative properties in liver disease treatment. Placenta. 2023 Mar
24:134:39-47. doi: 10.1016/j.placenta.2023.02.013.

Porras-Gonzalez C, Palacios-Garcia JM, Sanchez-Gomez S, Maza-Solano JM, Alba G, Sanchez-Margalet V,
Palomares O, Del Cuvillo A, Cordero-Varela JA, Moreno-Luna R, Munoz-Bravo JL. Transcriptional analysis
of nasal polyps fibroblasts reveals a new source of pro-inflammatory signaling in CRSwNP. Rhinology.
2023 Apr 1;61(2):180-189. doi: 10.4193/Rhin22.309.

Lopez-Enriquez S, Porras-Gonzélez C, Moreno-Luna R, Ebert CS Jr, Alba G, Santa-Maria C, Palacios-Garcia
JM, Maza-Solano J, Martin-Jiménez DI, Sdnchez-Margalet V, Sdnchez-Gomez S. Tissue-specific Activated
Regulatory Lymphocytes Inmunophenotype in Chronic Rhinosinusitis with Nasal Polyps. Arch
Bronconeumol. 2023 May;59(5):337-340. doi: 10.1016/].arbres.2022.12.013.

Navajas Hernandez P, Del Pino Bellido P, Lorenzo Gonzélez L, Gonzalez Rodriguez C, Pérez Pérez A, Arglielles
Arias F. The HLA-DQA1*05 genotype does not influence the clinical response to ustekinumab and
vedolizumabh. Rev Esp Enferm Dig. 2023 Jun 14. doi: 10.17235/reed.2023.9491/2023. Epub ahead of print.
PMID: 37314124. FI: 2.215 /Q3-Q4.

Fuentes-Cantero S, Gonzalez-Rodriguez C, Rodriguez-Chacdn C, Galvan-Toribio R, Hermosin-Escudero J,
Pérez-Pérez A, Ledn-Justel A. Study of the diagnostic efficiency of anti-ZnT8 autoantibodies for type 1
diabetes in pediatric patients. Lab Med. 2023 Sep 2:Imad079. doi: 10.1093/labmed/Imad079. Epub ahead
of print. PMID: 37658812. FI: 1.865/Q3-Q4.

Pozo-Balado MDM, Bulnes-Ramos A, Garrido-Rodriguez V, Olivas-Martinez I, Lozano C, Gonzalez-Escribano
MF, Leal M, Pacheco YM. Longitudinal age differences in humoral responses to the COVID-19 vaccine in
the elderly are lost after the third dose. J Infect. 2023 Feb;86(2):154-225. doi: 10.1016/}.jinf.2022.12.002. FI:
14.3/D1

Bulnes-Ramos A, Pozo-Balado MM, Olivas-Martinez |, Garrido-Rodriguez V, Bernal-Blanco G,
Sudrez-Benjumea A, Alvarez-Rios Al, Lozano C, Gonzalez-Corvillo C, Sufier-Poblet M, Gonzélez-Roncero FM,
Sanchez B, Maldonado-Calzado |, Lara-Ruiz JM, Gonzalez-Escribano MF, Pacheco YM. Factors associated
with the humoral response after three doses of COVID-19 vaccination in kidney transplant recipients.
Front Immunol. 2023 Feb 16:14:1099079. doi: 10.3389/fimmu.2023.1099079. FI: 5.7/Q1.

Pozo-Balado MDM, Bulnes-Ramos A, Olivas-Martinez |, Garrido-Rodriguez V, Lozano C, Alvarez-Rios Al
Sanchez-Sanchez B, Sanchez-Bejarano E, Maldonado-Calzado |, Martin-Lara JM, Santamaria JA, Bernal R,
Gonzélez-Escribano MF, Leal M, Pacheco YM. Higher plasma levels of thymosin-a1are associated with
alower waning of humoral response after COVID-19 vaccination: an eight months follow-up study in a
nursing home. Immun Ageing. 2023 Mar 6;20(1):9. doi: 10.1186/s12979-023-00334-y. FI: 5.2/Q1.
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B Gonzélez-Escribano MF, Leal M, Pacheco YM. Higher plasma levels of thymosin-a1 are associated with

alower waning of humoral response after COVID-19 vaccination: an eight months follow-up study in a
nursing home. Immun Ageing. 2023 Mar 6;20(1):9. doi: 10.1186/s12979-023-00334-y. FI: 5.2/Q1.

W F. Sanchez Jiménez, C. Jiménez Cortegana. The obesity paradox- Medicina Clinica 161(2023) 342-343

(EDITORIAL).

Juan M.2 Borreguero, Enrigue Montero, Pablo Duque, Soledad Pérez-Sanchez, Irene Alonso, Dominique
Hervé, Sonia Reyes, Jabouley Aude,Carla Machado, Hugues Chabriat, Juan J. Rios, Marina Alonso-Riafo,
Ana Trujillo, Manoelle Kossorotoff, Elisabeth Tournier-Lasserve y Joan Montaner Estudios genéticos en
pacientes y familias con sospecha de enfermedades neurovasculares hereditarias Genetic studies in
patients and families suspected of hereditary neurovascular diseases- Kranion. 2023;18:91-100.

m ADominguez-Mayoral; P Menéndez-Valladares; A Fuerte-Hortigdn; S Pérez Sanchez; F Sanchez-Jiménez;

JJ Rios-Martin; M Alonso Riafio; T Toledo-Pastrana; T Benitez; L Ferrandiz; G Izquierdo; E Tournier-Lasserve;
J Montaner-Villalonga. C.1241C>G mutation in NOTCH3: Evidence for pathogenicity in a family with
CADASIL- Open J Clin Med Case Rep: Volume 9 (2023).

W Pilar Guadix, Isabel Corrales, Teresa Vilarifo-Garcia, Carmen Rodriguez-Chacdn, Flora Sdnchez-Jiménez,

Carlos Jiménez-Cortegana, José L. Duefias, Victor Sdnchez-Margalet, Antonio Pérez-Pérez. Expression
of nutrient transporters in placentas affected by gestational diabetes: role of leptin - Expression of
nutrient transporters in placentas affected by gestational diabetes: role of leptin. Front Endocrinol
(Lausanne) . 2023 Jul 11:14:1172831.

B Galvan R, Fernandez-Riejos P, Sdnchez Martinez PM, Rodriguez-Chacdn C, Sanchez Mora C, Ledn-Justel

A. Complete laboratory diagnosis of Insulin Autoimmune Syndrome. Pract Lab Med. 2023 Jun 19;36:
e00320. doi: 10.1016/j.plabm. 2023.e00320. eCollection 2023 Aug.

m Gentilotti E, Gorska A, Tami A, Gusinow R, Mirandola M, Rodriguez Bafio J, Palacios Baena ZR, Rossi E,

Hasenauer J, Lopes-Rafegas |, Righi E, Caroccia N, Cataudella S, Pasquini Z, Osmo T, Del Piccolo L, Savoldi
A, Kumar-Singh S, Mazzaferri F, Caponcello MG, de Boer G, Hara GL; ORCHESTRA Study Group; De Nardo
P Malhotra S, Canziani LM, Ghosn J, Florence AM, Lafhej N, van der Gun BTF, Giannella M, Laouénan C,

Tacconelli E. Clinical phenotypes and quality of life to define post-COVID-19 syndrome: a cluster analysis

of the multinational, prospective ORCHESTRA cohort. EClinicalMedicine. 2023 jul 21; 62:102107. doi:
10.1016/j.eclinm.2023.102107. eCollection 2023 Aug.

m Portes J, Bullon B, Gallardo |, Fernandez-Riejos P, Quiles JL, Giampieri F, Bullon P. J Prevalence of
undiagnosed diabetes and prediabetes related to periodontitis and its risk factors in elderly individuals.

Dent. 2023 May;132:104480. doi: 10.1016/.jJdent.2023.104480. Epub 2023 Mar 21.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

Durante el afio 2023, la Unidad no ha organizado eventos cientificos, si han participado sus profesionales en
ponencias en congresos y reuniones cientificas de la especialidad.

Sara Banda, Paloma Menéndez-Valladares, Elena Muifio, Elena Arce,Ana Dominguez-Mayoral, Flora Sanchez,

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

= Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comision Central de Calidad Asistencial.

W Comisidn de Seguridad del Paciente.

m Referente de Seguridad del Paciente del Hospital Universitario Virgen Macarena.
W Comisidn de Asesoramiento del Programa de Reproduccion Humana Asistida.
= Comision de Genética.

m Grupo de Lipidos y Riesgo Cardiovascular.

- Grupo de trabajo de Enfermedades Intersticiales/Autoinmunes del Hospital Universitario

Virgen Macarena de Sevilla.
- Junta Facultativa.
- Comision de Investigacion del HUV Macarena.
- Comité de Etica en Investigacién (CE).
- Comité de Etica en Investigacion con medicamentos (CEIm).
- Comision Provincial de Evaluacién de Tecnologias Sanitarias.
- Grupo de Trabajo de Mastocitosis del Hospital.
- Grupo de Trabajo de Enfermedades Intersticiales del Hospital.
- Grupo de Gammapatias Monoclonales.

W Comision Central de tumores y tejidos del Hospital Universitario Virgen Macarena (HUVM).
B Subcomision de tumores tordcicos del HUVM.

W Subcomision de tumores urolégicos del HUVM.

m Comisién de Humanizacion.
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REHABILITACION B&" \

UNIDAD INTERCENTROS E INTERNIVELES:

H.U. VIRGEN MACARENA - VIRGEN DEL ROCIO - A.G.S. SUR DE SEVILLA
DISTRITO SEVILLA- DISTRITO NORTE-ALJARAFE.

Director de la Unidad:
MANUEL RODRIGUEZ-PINERO DURAN

Referente de Cuidados:

CELIA CONSTENLA CORTES

La Unidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion atiende la discapacidad y limitacién funcional R

producida por enfermedades y lesiones con el fin de que el paciente recupere su maxima V
capacidad funcional y autonomia. Para ello dispone de un conjunto de profesionales de diversos
perfiles que trabajan en equipo para lograrlo. La atencién a la discapacidad y sus patologias

generadoras obliga que la Unidad realice una labor transversal en los distintos niveles de la
atencion sanitaria, en pacientes con diferentes grados de complejidad y en diversos momentos
de los procesos, lo que conlleva que nuestra atencién asistencial se desarrolle en entornos
tan dispares como la UCI o las consultas de Rehabilitacion y salas de fisioterapia de diversos
centros de salud del Area. El Servicio de MF&RHB realiza actividad asistencial en el Hospital
Virgen Macarena, Hospital de San Lézaro, Centro de Especialidades Esperanza Macarenay en
los Centros de Salud del Distrito Sevilla Norte de La Algaba, Carmona, Lora del Rio, Cantillana,
Brenes, Alcala del Rio, Guillena, San José de la Rinconada y Santa Olalla.

@Rhb_HUVM

Durante 2023 la Unidad ha validado, mediante estudios de investigacién, e incorporado a su
practica clinica dos herramientas de tele -rehabilitacion REHAND y REHBODY, que permiten
la realizacién de tratamientos basados en ejercicio terapéutico supervisado de forma
hibrida, presencial y domiciliaria, lo cual ha supuesto una mejora al disminuir la necesidad de
desplazamiento al hospital en un area sanitaria extensa y de complicada orografia como la que
atendemos.

Durante este afio se ha incorporado la atencién en la rehabilitacion del suelo pélvico a varones
prostatectomizados.

Se ha consolidado la actividad de medicina ortobioldgica y regenerativa aplicada a patologia
del aparato locomotor y la linea de tratamiento de dolor crénico mediante radiofrecuencia.

POBLACION DE REFERENCIA
485.587

UNIDADES FUNCIONALES:

Medicina Fisica y Rehabilitacion General
Rehabilitacion Neuroldgica
Rehabilitacion Respiratoria
Rehabilitacion Cardiaca

Unidad de Rehabilitacién Infantil
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DOTACION DE PERSONAL SESIONES DE REHABILITACION

Jefe Servicio 1 , - ,
Primera consulta de fisioterapia 6015
Enfermera Supervisora 1
5 Consulta sucesiva de fisioterapia 72745
Facultativos/as Especialistas de Area 19
Primera consulta logopedia 337
Residentes (EIR) 1
Consulta sucesiva de logopedia 2232
Fisioterapeuta 35
Consultade grupo 4139
TCAE 8
. . L Educacion parala salud 145
Técnico Especialista Logofoniatria 2
Seguimiento de P 64
Terapeuta Ocupacional 2 eguimiento ge rrograma
Personal Administrativo 4
Celadores/as 2

OTRAS ACTIVIDADES
DOTACION DE RECURSOS Aplicacion férula yeso 105

Consultas Externas 12 Blogueo simpético 316
Sala de intervencionismo 1 Ecografia articular 397
Salas de Terapia 7 Ecografia muscular o tendinosa 107

Infiltracion con toxina botulinica (espasticidad) 922

Infiltraciones articulares 38

Infiltraciones de partes blandas 1251
ACCESIBILIDAD Puncién evacuadora 1
Demora media (dias) 40,1 Lavados articulares 1
Pacientes citados < 60 dias 17917 Ondas de Choque

Andlisis acUsticos de la voz 224

Videofluoroscopia 49
ACTIVIDAD DE CONSULTAS Estroboscopia 293

Fibroendoscopia laringea 672
Primeras Consultas 20586

Test marcha 6m 14
Consultas Sucesivas 28244

Otros 274
Total Consultas 48830

244
Relacién sucesivas / primeras 1
604
Consultas telefénicas 2456
Consultas virtuales 561
Elaboracién informes 1986
Teleconsultas de AP 706 Z
" - ; 480 ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO
aloracién Renovacion de ortesis 2
E INNOVACION

Consulta recogida resultados 334
Interconsultas acto tnico 20 \*Publicaciones 6
Interconsultas procedentes urgencia 19 Factor Impacto Acumulado 9
Interconsultas pacientes hospitalizados 1826
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LINEAS DE INVESTIGACION
m Telerrehabilitacion. M E D I CI N A
® Dolor Crénico no Oncoldgico. I N T E R N A

W Espasticidad.

Director de la Unidad:
DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD MIGUEL ANGEL RICO CORRAL

Referente de Cuidados:

1. Acreditaciones/Certificaciones: , , -
MARIA TERESA RODRIGUEZ PANO

W Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

B Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,7.

2. Participacion en Comisiones Clinicas: La Unidad de Medicina Interna es la que maneja el mayor nimero de camas hospitalarias en
el centro. Se ocupa de la atencion a pacientes complejos y pluripatoldgicos en estrecha
colaboracién con la Unidad de Urgencias, que es su principal proveedor de ingresos, y en
= Comision de Nutricion. coordinacién con el resto de Unidades médicas y quirtrgicas, asi como la Atencién Primaria.
= Comisién de Trauma Grave. Por lo tanto, es un actor fundamental en la gestion eficiente de los recursos. Ademads, por su
caracter multidisciplinar, atiende otros frentes de especializacion tales como la medicina
AR , , perioperatoria, las consultas especificas en su doble vertiente asistencial y de investigacion, la
= Comité de Etica Asistencial. hospitalizacién domiciliaria, la unidad de dia o los cuidados paliativos.

m Comisién Ortoprotesis.

m Comisién de Cuidados.

= Comité de Esclerosis Lateral Amiotrofica.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS ngB9L2A2C|ON DE REFERENCIA

m Méster en ecografia musculoesquelética e intervencionismo ecoguiado en colaboracion con la
Fundacién CEU-San Pablo Andalucia.

| Master en Foniatria en colaboracién con la Fundacién CEU-San Pablo Andalucia.

UNIDADES FUNCIONALES:

Unidad de Dia Hospital San Lazaro

ATENCION CIUDADANA Y PARTICIPACION Unidad de Hospitalizacién San Lézaro

COMUNITARIA Hospitalizacion Domiciliaria y Cuidados Paliativos
Unidad de Deshabituacion Hospitalaria (UDH)

® Colaboracion asociaciones de pacientes: DACE, Cardiopatia isquémica, ELA. L
Medicina Interna General

m Escuelas de pacientes:

- Escueladelaespalda. Medicina Perioperatoria y Consultiva
- Escueladelavoz. Enfermedades Sistémicas Autoinmunes y Minoritarias
- Escuelade Linfedema dad d ficiencia Cardi uri l6ai
B Marcha con pacientes en Rehabilitacidn respiratoria. Unidad de Insuficiencia Cardiaca en Pluripatologicos
® Jornadas de Senderismo para pacientes cardiacos. Unidad de Metabolismo del Calcio y Fracture Liaison Service (FLS)

Unidad de Riesgo Vascular
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DOTACION DE PERSONAL HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

Jefe de Servicio 1 Pacientes de nuevo ingreso 818
Jefe Seccion 2 Total pacientes atendidos 1951
Enfermeras Supervisoras 5 Estancias generadas 3843
FEA 44 Estancia media en domicilio (dias) 38,7
Residentes (EIR) 24 Visitas facultativas 2104
JefaBloque 1 Visitas Enfermeria 1944
Enfermeros/as y Auxiliar Enfermeria 289 Visitas Trabajo Social 137
Técnico PSNF 2 Total visitas domiciliarias 4185
Personal Administrativo 14

Celadores/as 4 .
PRUEBAS DIAGNOSTICAS
= Densitometria 6sea 1255
DOTACION DE RECURSOS Monitorizacion corazén ambulatoria (Holter) 491

Camas de hospitalizacion 170
Consultas externas 14
Holter 5
— Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Densitometros APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
194 - INSUFICIENCIA CARDIACA 737 7,31 8,92 0,82 -1183,14 0,8122 12 32,83
ACCESIBILIDAD 139 - OTRA NEUMONIA 474 769 8,56 0,9 -412,67 0,8119 13 30
Demora media (dias) 9 ﬁg?N—AEBECCIONES DERINONY TRACTO 442 8,2 8,19 1 564 0,6544 19 43,58
Pacientes citados < 40 dias 5.657
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES
PULMONARES MAYORES 403 795 933 0,85 -555,21 1,2306 16 50,94
ACTIVIDAD DE CONSULTAS 133 - FALLO RESPIRATORIO 354 713 852 084  -492,81 0,828 10 27,1
Primeras consultas 9164 720 - SEPTICEMIA E INFECCIONES DISEMINADAS 294 854 163 073  -90794 1,3679 5 40,8
Consultas sucesivas 25.281 glROO-I\iIEI:;ERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA 261 7,59 8,43 0,9 217,79 0,7874 12 26,42
Total consultas 34.445
Relacion sucesivas / primeras 3 144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS, SIGNOS Y 255 5,89 7 084 -281,85  0,7195 4 24,5

SINTOMAS DE APARATO RESPIRATORIO

249 - OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS Y

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD vowITos e

197 - TRASTORNOS VASCULARES PERIFERICOS

Ingresos Programados 466 v OTROS 139 7,09 7,8 0,91 -97,69 10,8249 4 25,25
Ingresos Urgentes 6642 ~ 4
254 - OTROS DIAGNOSTICOS DEL APARATO 137 945 835 113 15044 0,8725 6 45,67
Casos Totales 7108 DIGESTIVO
EM 9,73 113 - INFECCIONES DE VIAS RESPIRATORIAS §
: SUPERIORES 106 5,73 7,04 0,81 139,56 0,7756 4 18,5
Exitus 36047
Estancia Media ajustada 9,15 134 - EMBOLISMO PULMONAR 102 8,49 8,32 1,02 17,51 0,8398 4 35,75
indice de la Estancia Media ajustada 0,96 663 - OTRA ANEMIA Y TRASTORNOS
. HEMATOLOGICOS Y DE ORGANOS 101 769 748 1,03 21,29 0,6985 4 20,5
Peso Medio 0,969 HEMATOPOYETICOS
Reingresos 973
Media diagnosticos codificados 14,99 136 - NEOPLASIAS RESPIRATORIAS 97 13,01 10,1 1,29 282,13 1,165 6 51,17
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO
E INNOVACION

NePublicaciones 32
Factor Impacto Acumulado 195,61
Estudios Clinicos Activos 2

MEDICINA
NUCLEAR

Directora de la Unidad:
M. TERESA CAMBIL MOLINA

LINEAS DE DESARROLLO

7 , Referente de Cuidados:
INVESTIGACION ESTRATEGICO ALICIA UCEDA ESCOBAR
m Grosor intima-media y enfermedad arterial periférica. EN CALI DAD
B Ictusy factores emergentes de riesgo vascular. WWW.

1. Acreditaciones/Certificaciones:

m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de
Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

I Patologia retinianay factores de riesgo vascular.
M Osteoporosis. Unidad FLS.
m Insuficiencia cardiaca en pacientes pluripatoldgicos.

m Distensibilidad vascular y farmacologia de la diabetes
mellitus.

W Alternativas a la hospitalizacion convencional en
cuidados paliativos.

B Humanizaciény cuidados paliativos.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas:9,7
 Resultado de satisfaccion Hospitalizacion 7,5

Elafio 2023 ha venido marcado, en parte por las obras que se han llevado a cabo en nuestro
Servicio para la reposicién de una de los gammacamara de la mano del PLAN INVEAT lo que
nos obligd a reducir el nimero de exploraciones.

Cabe destacar elincremento de tratamientos con Lutecio-177 que hemos realizado durante
este afno y que sigue creciendo , siendo en la actualidad el Servicio de Medicina Nuclear
al que se estéan derivando mayor nimero de pacientes de otros hospitales en Andalucia
occidental.

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comision Central de Calidad Asistencial.

m Comision de Genética, Comision de Investigacion.

= Comisidn de Seguridad del Paciente.

m Comisién de Humanizacion.

m Comisidn de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
W Comisidn de Trasplantes.

= Comisidn de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

m Comision de Documentacion Clinica.

m Comision de Cuidados.

m Comision de Lesiones por Presién y Heridas Crénicas.
= Comisidn de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comision de Atencion ala Parada Cardiorrespiratoria.

m Comisién Multidisciplinar para el Uso Racional del
Medicamento.

m Comision de Genética.

M Comisidn de Nutricion.

m Comision de Violencia de Género.

= Comité de Etica Asistencial.

m Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.
m Comité de Esclerosis Lateral Amiotréfica.

ORGANIZACION DE
EVENTOS CIENTIFICOS

m XXVl Congreso de la Sociedad Espariola de
Investigacion Osea y Metabolismo Mineral. Sevilla, 22 a
24 de Noviembre de 2023.

UNIDADES FUNCIONALES:

Medicina Nuclear General en Hospital Virgen Macarena
Unidad de Terapia Metabolica en Hospital San Lazaro

Uso compartido de equipo PET_TAC en el Centro Nacional de
Aceleradores, sito en lalsla de la Cartuja.

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION
COMUNITARIA

B Escuela de Pacientes de Insuficiencia Cardiaca.

DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1

W Participacion a través de la evaluacion de los resultados
de los servicios asistenciales prestados (cuestionarios
digitales).

M Uso de las TIC como canal de comunicacion para
sugerencias de la Ciudadania.

m Apoyo ciudadano a la actividad del centro.

W Espacios compartidos de participacién (comité de
Participacion Ciudadana).

Facultativos/as Especialistas de Area 9

-

Enfermeras Supervisoras

Residentes (EIR)

Enfermeros/as

TCAE Funcién Técnico Especialista

Técnico Especialista

N (6| O | & W

Personal Administrativo
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DOTACION DE RECURSOS GRDS MAS FRECUENTES

Salas de exploracién 3
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Despachos médicos 5 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Radiofarmacia ! 427 - TRASTORNOS DE LA TIROIDES 58 1,78 255 07  -44,82 0,4981 0
Garnas de ospltalzacion 2 694 - NEOPLASIAS LINFATICAS Y OTRAS Y
Gammacamara con detector de cuerpo entero 2 NEOPLASMAS DE COMPORTAMIENTO DUDOSO 12 1 985 0,1 -106,17  1,0248 0
SPECT-TAC, Tomografia Computarizada por Emisién de Fotén Unico 2 -
oo S T s s o o
Mini gammacémara portatil 2
041- NEOPLASIAS DE SISTEMA NERVIOSO 1 1 1,14 0,09 -10,14  1,1173 0
4 136 - NEOPLASIAS RESPIRATORIAS 1 1 7,67 0,13 -6,67 0,8863 0
ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE
LA CARTERA DE SERVICIOS 240 - NEOPLASIA MALIGNA DIGESTIVA 1 1 813 012 713 0,8515 0
Cancer de tiroides 50 861- SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS FACTORES )
QUE AFECTAN AL ESTADO DE SALUD 1 2 3,21 0,62 121 04785 0
Hipertiroidismo 13
Sinovectomias 5
Tratamiento con Lutecio 177 17 , ,
Tratamiento con Radio 233 1 LI N EAS DE INVESTIGACION
Estudios In Vitro 8 N L , -
m Nuevas aplicaciones de la técnica PET en patologia no oncolégica.
Gammagrafias 4.148 . e . . . -~
Participamos un estudio multicéntrico para determinar el impacto del uso sistemético de la PET-CT
SPECT 1.804 con 18F-FDG en la evaluacion de la infeccion por hongos, tanto en la valoracion inicial de la afectacion
SPECT-TAC 390 como en el seguimiento de la respuesta al tratamiento.
PET/TAC 1899

Cirugfa radioguiada (BSGC) 439 z
e DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD 1. Acreditaciones/Certificaciones:
W Certificacién por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

Ingresos Programados 79

Casos totales 79 2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:
EM 1,58 B Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,9.
Exitus 0

Estancia Media Ajustada 4,43 2. Participacion en Comisiones Clinicas:
indice de la Estancia Media Ajustada 0,36 m Comision Central de Tumores.

Peso Medio 0,6318

Reingresos 0

Media diagnésticos codificados 1,08

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO

E INNOVACION

Ne Publicaciones 6

Factor Impacto Acumulado 13,7
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MEDICINA PREVENTIVA

Y SALUD PUBLICA

Directora de la Unidad:

MARIA REYES LOPEZ MARQUEZ

Referente de Cuidados:

JUAN ANGEL GARCIA SANCHEZ

En el Servicio de Medicina Preventiva y Salud Publica se abordan actividades de vigilancia,
promocion, prevencion y proteccion de la salud en diferentes &mbitos, que se sustentan en ejes
como la asistencia sanitaria, docencia e investigacion.

Ubicado en el s6tano del Hospital donde se diferencian un érea asistencial de consultas (médicay
de enfermeria) y un érea de despachos. En la planta baja del Policlinico se dispone de un espacio
asistencial adicional.

Como areas organizativas cabe distinguir:

Area de actividad asistencial

Area de epidemiologia

Area de vigilancia y control de la infeccion relacionada con la asistencia sanitaria
Area de promocién de la salud

Area de bioseguridad ambiental e higiene hospitalaria

Area de consultoria, docencia e investigacién

En cuanto a la cartera de servicios, destacan:

Vigilancia de las enfermedades de declaracion obligatoria y de las alertas sanitarias:
investigacion y abordaje de medidas.

Desarrollo de actividades de prevencion, promocion y proteccion de la salud en el ambito
hospitalario.

Atencion especifica a personas con necesidades especiales de inmunizacion.
Atencién a exposiciones de riesgo bioldgico.
Participacion en diferentes programas/proyectos de Seguridad del Paciente.

Colaboracion con las diferentes Unidades y Servicios en el disefio, implantacion y
evaluacion de tareas, actividades y proyectos relacionados con la gestion clinica.

Docencia e investigacion pre y postgrado.

UNIDADES FUNCIONALES:

Medicina Preventiva y Salud Publica

136
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DOTACION DE PERSONAL ,
Jefe de Servicio 6 N E F RO LO G IA

4 (unfacultativo vinculado) + 2 Médicos de

Facultativos/as Especialistas de Area:

Familia de SCCU
Enfermeros/as 4 (un enfermero vinculado)
TCAE 1 Directorade la Unidad:
Personal Administrativo 1 MERCEDES SALGUEIRA LAZO
Referente de Cuidados:
: ANA ROMERO VALERO
ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,
DESARROLLO E INNOVACION
WWW.
Nede publicaciones 7 V
Factor de impacto acumulado 28,9 o
El Servicio de Nefrologia del Hospital Universitario Virgen Macarena, tiene como objetivo Gltimo
RESUMEN DE ACTIVIDAD darunarespuestaintegral y completa alas necesidades y expectativas de la poblacién asignada
enrelacion alos problemas de salud renal. La especialidad cuenta con un equipo comprometido, @NefroHUVmaca
Actividad asistencial ilusionado, innovador y fuertemente cohesionado, capaz de proporcionar una atencion de
excelencia, segura, eficaz, humana, calida y adaptada a las necesidades de cada persona.
Consultas realizadas 5952 L ) o L . . .
Contribuimos activamente a la generacion y difusién de conocimiento mediante el impulso
Vacunas administradas 10306

de la investigacion en nuestro campo, la innovacion y el desarrollo tecnolégico, y situdndonos
Accidentes bioldgicos valorados 43 como referente a nivel nacional en dreas como onconefrologia, atencién al paciente cardiorenal,
didlisis o nefrologia intervencionista. La Unidad ERCA, que atiende a pacientes con enfermedad
renal crénica avanzada, es una de las dos unidades en nuestro pais acreditadas por la Sociedad
Espanola de Nefrologia como "excelente".

Nimero de alumnos en précticas valorados 768

Notificaciones realizadas al Sistema de Vigilancia Epidemioldgica de Andalucia

Todo ello, se consigue a partir del compromiso de los profesionales en las estrategias de
1728 innovacion, modernizacién y mejora continda centradas en el ciudadano, bajo el principio de
garantizar la equidad de los servicios prestados, y considerar las expectativas y satisfaccion del
ciudadano como orientacion clave en nuestras actuaciones.

Enfermedades de Declaracion Obligatoria (1068 EDOs + 660 casos del procedimiento
de vigilancia de IRAG grave)

Alertas salud publica 3

Controles ambientales - bioseguridad ambiental P O B LAC | C’) N D E R E F E R E N C | A
430 443 729

(257 aire + 173 sifones)

Controles salas ambiente controlado

DESARROLLO ESTRATEGICO UNIDADES FUNCIONALES:
EN CALIDAD Nefrologia General

1. Acreditaciones/Certificaciones: 3. Participacién en Comisiones Clinicas: Unidad Multidisciplinar ERCA (Enfermedad Renal Crénica Avanzada)
m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de = Comision de Infecciones y Politica Antibidtica. Unidad de Terapias Domiciliarias para ERC y atencion al paciente
Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado B Comision de Investigacion. cardiorenal
® Comision de Seguridad del Paciente. Unidad de Hemodidlisis
2. Encuestas de satisfaccion de pacientes: u ComIISIIO,n de Human'|zaC|on. - Unidad de Seguimiento de Trasplante Renal
M Resultado de satisfaccion Consultas Externas:9,3. = Comisidn de Mortalidad y Autopsias Clinicas. e I
® Comisién de Documentacion Clinica.. Nefrologia Diagndstica e Intervencionista
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Enfermera Supervisora 2
Facultativos/as Especialistas de Area 17
Residentes (EIR) 4
Enfermeros/as 48
TCAE 30
Personal Administrativo 4
Celadores/as 6

DOTACION DE RECURSOS

Camas de hospitalizacion

15 (5 HDM)

Consultas externas (agendas)

Consulta General
Nefropatias intersticiales
Enfermedades Glomerulares
Nefropatia Diabética
Nefropatias quisticas hered-
itarias

Onconefrologia
Fracaso Renal Agudo
Trasplante
Trasplante enfermeria
ERCA facultativo
ERCA enfermeria
Dialisis Peritoneal
Enfermeria DP
Ensayos Clinicos
Ecografia Renal
Ecografia Vascular

Unidad de Didlisis Intrahospitalaria

9 puestos
63 pacientesincidentes
41pacientes prevalentes

Unidad de Hemodidlisis de Agudos

3 puestos

Unidad Periférica de Dialisis Virgen Macarena (puestos)

24 puestos
86 pacientes prevalentes

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias)

Pacientes citados < 40 dias

5.657

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 9.164
Consultas sucesivas 25.281
N¢ total de consultas 34.445
Relacién sucesivas / primeras 3

ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LA CARTERA DE SERVICIOS

Pacientes hospitalizados en unidades diferentes a Nefrologia 950
Pacientes nuevos en CCEE 3038
Ne de visitas totales 11325
UNIDAD ERCA (Enfermedad Renal Crénica Avanzada)

Pacientes prevalentes 745
Pacientes incidentes 228
Visitas totales 2288
Consultas de enfermeria 1351
Tratamiento Renal Sustitutivo

Incidentes 58
Incidentes en hemodiélisis 39
Incidentes en didlisis peritoneal 13
Trasplante anticipado 6
Prevalentes 718
Prevalentes en hemodialisis 302
Prevalentes en didlisis peritoneal 62
Prevalentes en trasplante renal 354
Pacientes trasplantados seguidos en el Hospital Universitario Virgen Macarena 191
Dialisis Peritoneal

Pacientes anuales 67
Técnica manual 47,4%
Técnica automatica 52,6%
Pacientes en entrenamiento 18
Total sesiones de Didlisis Peritoneal 12964
Trasplante Renal

Pacientes prevalentes 354
Consultas Enfermeria Trasplante 404
Hemodialisis

Total Sesiones Hemodiélisis Area HUVM 43384
Sesiones en el Hospital 5753
NUmero sesiones en agudos 718
Numero sesiones en UCI /Coronarias/Aislamiento COVID-19 75
Sesiones en Centro Periférico Virgen Macarena 12058
H.U. Virgen Macarena 17811
Centros concertados 25573
Actividad intervencionista

Biopsias renales 82
Catéteres transitorios 110
Catéteres tunelizados 78
Catéteres peritoneales 18
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ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos programados 204
Ingresos urgentes 250
Casos totales 454
EM 5,84
Exitus 25
Estancia media ajustada 8,1
indice de la estancia media ajustada 0,72
Peso medio 0,9674
Reingresos 36
Media diagnésticos codificados 11,48

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
462 - NEFRITIS Y NEFROSIS 73 303 519 0,58 -157,88 0,5939 0
469 - DANO AGUDO DE RINON 47 8,23 8,43 0,98 -9,13 0,6717 4 24,75
466 - MALFUNCIONAMIENTO, REACCION O
COMPLICACION DE DISPOSITIVO QUIRURGICO 43 5,77 849 0,68 117,19 0,9427 1 26
GENITOURINARIO
470 - ENFERMEDAD CRONICA DE RINON 34 447 546 0,82 -33,67 10,6843 0
346 - TRASTORNOS DE TEJIDO CONECTIVO 29 348 8,02 0,43 131,44 0,8158 0
194 - INSUFICIENCIA CARDIACA 20 69 932 0,74 -48,31 10,8474 1 37
444 - PROCEDIMIENTOS DEL DISPOSITIVO
DE ACCESO Y REPARACION DE VASOS PARA 19 232 374 0,62 -2715  1,4316 1 14
DIALISIS RENAL
468 - OTROS DIAGNOSTICOS, SIGNOS Y
SINTOMAS SOBRE RINON Y TRACTO URINARIO 18 533 68 078 26,88 0,7413 0
951 - PROCEDIMIENTO MODERADAMENTE
EXTENSIVO NO RELACIONADO CON DIAG. 18 25 12,94 0,19 -187,9 1,7705 0
PRINCIPAL
720 - SEPTICEMIA E INFECCIONES DISEMINADAS 15 12,73 11,65 1,09 16,25 1,3086 1 35

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

NePublicaciones 10
Factor Impacto Acumulado 341
Estudios Clinicos Activos 19
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 11) 8

LINEAS DE INVESTIGACION

19 ensayos clinicos abiertos en las dreas: enfermedades glomerulares, hemodidlisis,
enfermedad renal crénica, enfermedad renal diabéticay fracaso renal agudo.

W 15 estudios multicéntricos en dreas de Onco-Nefrologia, Vasculitis y afectacion renal,
enfermedad renal crénica, poliquistosis renal, trasplante renal y Covid 19.

m Otras lineas de investigacion: Infecciones en Hemodidlisis, Ecografia Vascular, Fracaso Renal
Agudo, Epidemiologia de la ERC y Sindrome Cardiorenal.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

1 Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.®
Certificacion Nivel Excelente de la Unidad de Enfermedad Renal Crénica Avanzada (ERCA) por la
Sociedad Espafiola de Nefrologia.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

m Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,2.
m Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,7.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

= Comisidn de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comisidn de Investigacion.

m Comisidn de Seguridad del Paciente.

m Comision de Humanizacion.

m Comisidn de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

M Comisién de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
m Comision Central de Tumores, Comision de Genética.
W Comisidn de Trasplantes.

® Comité de Etica Asistencial.

m Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

19 Reunién Puesta al dia en Nefrologia, Octubre 2023.
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NEONATOLOGIA %

Directora de la Unidad:

MERCEDES GRANERO ASENCIO

Referente de Cuidados:

JOSE MIGUEL RODRIGUEZ BAQUERO

El tipo de cuidado que recibe un recién nacido prematuro o enfermo durante su ingreso tiene un V
gran impacto en su salud, su neurodesarrollo, el vinculo que se crea entre el recién nacido y sus B
familias, asi como en la capacidad de respuesta de los padres a las necesidades del nifio. Por ello, las
Unidades Neonatales deben avanzar hacia la humanizacién en la asistencia neonatal, permitiendo a
las familias permanecer con sus hijos sin restricciones, promoviendo los cuidados integrados en la
familiay proporcionando el apoyo, formacidn y recursos necesarios para el inicio y el mantenimiento
de la lactancia materna. Las Ultimas recomendaciones sobre los cuidados de los recién nacidos
prematuros y enfermos de la OMS del afio 2022 asi lo apoyan.

La Unidad de Neonatologia lleva mds de 10 afios trabajando en los cuidados centrados en el
neurodesarrollo del neonato y su familia. Aprovechando el impulso de la Estrategia de Humanizacién
dela Consejeria de Salud y Consumo de la Junta de Andalucia, se promueve avanzar en este modelo
de cuidados conuna serie de acciones, desarrolladas en los dos Ultimos afios, entre las que destacan:

- Trabajo en 5 acciones de mejora como son: promocion del método canguro, contencion,
agrupacion de cuidados, implicacion de las familias en los cuidados e higiene y bafio.

- Elaboracién del Protocolo de Duelo en la Unidad de Neonatologia HUVM.

- Formacién del Grupo de Trabajo de Humanizacién de la Unidad .

- Promocién de la Lactancia Materna.

- Talleres para padres: proyecto VIDA.

- Formacién Continuada para profesionales.

- Contacto con asociaciones de padres

Desde el afo 2022, el Servicio de Neonatologia del HUVM cuenta con la figura de una psicéloga
clinica, que trabaja en nuestra unidad el acompafnamiento y atencién de la diada madre-RN, asi
como la atencién ala familia del recién nacido hospitalizado, fomentando siempre el apego parental.
Ademds, de ser necesario, brinda contencidn al equipo de Neonatologia.

POBLACION DE REFERENCIA
484.144

UNIDADES FUNCIONALES:

Neonatologia General
Cuidados Criticos Neonatoldgicos

144 145




DOTACION DE PERSONAL GRDS MAS FRECUENTES

Director UGC 1
. Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Enfermero/a Supervisor/a ! APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Facultativos/as Especialistas de Area con capacitacién en Neonatologia. 8
L , 640 - NEONATO, PESO AL NACER >2499 G

EIR (los 24 EIR de Pediatria rotan en la unidad) 3-4 NEONATO NORMAL O NEONATO CON OTRO 186 364 3271 1M 68,07 015 14 13,5

Enfermeros/as 19 PROBLEMA

Enfermera IBCLC (International Board Certified Lactation Consultant) 1 626 - NEONATO, PESO AL NACER 2000-2499 G,
NEONATO NORMAL O NEONATO CON OTROS 57 411 6,26 0,66 -122,84 10,3938 0

TCAE actividad asistencial 18 PROBLEMAS

TCAE fijad f 1

o Ce memans 634 - NEONATO, PESO AL NACER >2499G CON

TCAE Centro Satélite de LHD 3 SINDROME DE DISTRESS RESPIRATORIO/OTRA 29 548 6,28 0,87 -23,08 11214 1 56
CONDICION RESP. MAYOR

Trabajador Social (drea materno-neonatal) 1

- . o . . 614 - NEONATO, PESO AL NACER 1500-1999 G

Personal Administrativo (50% compartido con Pediatria) 1 CON O SIN OTRA CONDICION SIGNIFICATIVA 20 12,05 14,32 0,84 -45,5 11,6431 0

Celadores/as (50% compartido con Pediatria) 1
639 - NEONATO, PESO AL NACER >2499 G CON 1 6,43 722 0,89 NN 1,0845 1 24

OTRAS CONDICIONES SIGNIFICATIVAS

621- NEONATO, PESO AL NACER 2000-2499

DOTACIO’N DE RECURSOS CON ANOMALIAS MAYORES 13 546 8,55 0,64 -40,19 1,3615 0

633 - NEONATO, PESO AL NACER >2499 G CON

Puestos de Cuidados Intermedios y de Continuacién 9 ANOMALIAS MAYORES 10 6,9 9,3 0,74 -24,04 11,3874 1 39
Puestos de Cuidados Intensivos 6-9 612 - NEONATO, PESO AL NACER 1500-1999 G
Puestos en Maternidad 42 A 21 CON SINDROME DE DISTRESS RESPIRATORIO/ 6 2317 287 081 -33,21 14,6086 0
OTRA CONDICION RESP. MAYOR
Puestos en Maternidad 42 C 0
636 - NEONATO, PESO AL NACER > 2499G CON
INFECCION CONGENITA/PERINATAL 5 66 622 106 1,92 0,8128 0
ACTIVIDAD DE CONSULTAS
Primeras consultas 4
Consultas sucesivas 245 PROCEDIMIENTOS ESPECIALES:
N@total de consultas 316 ; )
Pacientes ventilados (VM/VMNI/VAFO) 52
Relacid i i
elacion sucesivas / primeras 3 Terapia con INO 3
Hipotermia activa 5
2 q Hipotermia pasiva 14
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD P P
EEGa 28
Ingresos Programados 7 Ecografia pulmonar a pie de incubadora 51
Ingresos Urgentes 402 . >
Administracién de surfactante n
Casos a9 mediante técnica minimamente invasiva (MIST)
EM 7,16
Exitus 1
Estancia Media ajustada 7,48 2
e ol Eotancia Mot st 0.95 ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,
ndice de la Estancia Media ajustada i z
DESARROLLO E INNOVACION
Peso Medio 0,981
Reingresos 13 Nede publicaciones 5
Media diagnésticos codificados 5,73 Factor de impacto acumulado 6
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LINEAS DE INVESTIGACION

M Colaboracién con los comparieros de Neurologia Infantil en el Proyecto “Estudio del Ictus Neonatal:
Deteccion y Neurodesarrollo” Instituto de Biomedicina de Sevilla (IBIS)- FISEVI.

W Vigilancia de las Infecciones Relacionadas con la Asistencia Sanitaria con la participacion en el Proyecto de
Investigacion “Evaluacion de una intervencion basada en la evidencia para reducir la bacteriemia asociada
a catéter vascular central en los recién nacidos de muy bajo peso” INBERBAC-NEQ (Pl 17/00565). Estudio
multicéntrico financiado por el Instituto Carlos Il

m Participacion en el proyecto nacional “Seguimiento a largo plazo del prematuro moderado y tardio mediante
un método de cribado de riesgo de riesgo de anomalias en el neurodesarrollo”.

W Proyecto de Investigacion “Score multiparamétrico como nueva herramienta para la indicacion precoz de
surfactante en recién nacidos prematuros”. Proyecto que ha sido premiado con la BECa.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:
m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Maternidad: 9,5
I Resultado de satisfaccion Hospitalizacién Unidad Neonatal: 10

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

= Comision de Infecciones y Politica Antibidtica.

m Comision de Genética.

m Comisién de Nutricién.

m Comision de Violencia de Género.

m Comision de lactancia Materna.

M Comisidn de Documentacion Clinica.

= Comisidn de Atencidn a la Parada Cardiorrespiratoria.

= Comisién de Investigacion.

m Comisién de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

M Comisidn de Hemoterapia y Seguridad Transfusional. Comisidn de Trasplantes.

4. Docencia del Hospital:

Uno de sus profesionales es vicepresidente de la Comision de Docencia desde junio 2021.

5. Grupo de trabajo multidisciplinar para la formacion/implementacion de los
cuidados centrados en el desarrollo del recién nacido y la familia.

6. Seguridad del paciente:
= Comité de Seguridad con algunos de sus miembros como Gestores de Notificacion de Incidentes de
Seguridad.
m Comité Director, donde entre otros, se abordan temas de seguridad del paciente.
W Vigilancia de las Infecciones Asociadas a la Asistencia Sanitaria.
W Participacion en el Grupo “Higiene de manos” del Hospital.

7. Auditorias:
m Trimestralmente realizadas por miembros del Comité de Seguridad, con informacion recogida en el
cuadro de mandos de:
- Identificacién inequivoca de pacientes.

Registro en historia clinica de cambio de tubuladuras de respiradores y de incubadoras asi como
vias de RN identificadas.

Revisién del carro de parada, estocaje de caducidades y carteleria, medicacién termosensible.

Registro de temperatura del frigorifico y de los congeladores del Centro Satélite de LHD, asi
como la identificacion y ubicacion dela LMy de la LHD.

Control de caducidades de medicacion (incluida LASA y de alto riesgo)
Registro montaje de respiradores de la unidad y equipo de dxido nitrico.

8. Gestion por procesos asistenciales:

m PAlEmbarazo, parto y puerperio.
m PAl Atencidn al Recién Nacido de Riesgo Neuroldgico.

Se han puesto en marchalos siguientes PAI:
1 PAI Recién nacido de Riesgo Infeccioso.
m PAlRecién nacido con Encefalopatia Hipoxico Isquémica (EHI)

Se estd trabajando parala elaboracién del PAl de RN prematuro.

ACTIVIDAD DEL CENTRO SATELITE DE LECHE HUMANA

Pacientes candidatos a recibir LHD 33
Pacientes que reciben LHD 28
RNPT 25
EHI/Postoperatorios 3
N de pedidos realizados 24
Volumen de LHD entregada (ml) 73420
Nede unidades entregadas 592
Volumen de LHD caducada (ml) 0
Volumen/Receptor (ml) 2622
DONACION DELM

Nede nuevas donantes aceptadas 23
Nede donantes que donan durante el afio 26
N° de donantes rechazadas 1
Volumen total de leche cruda recogida (ml) 84715
Neunidades leche cruda recogida 899
N°unidades leche cruda rechazada 2
N° de envios remitidos 58
Volumen LHD caducada (ml) 0
N°unidades LHD caducada 0
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ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Curso de Reanimacién Neonatal Completa.
m Curso de Formacién Neonatal.

m Curso de Simulacién Neonatal.

M Curso de Ecografia Neonatal.

ATENCION CIUDADANA Y PARTICIPACION
COMUNITARIA

B Realizacion de Encuestas de Satisfaccion y Plan de Mejora.

W Celebracion del “Dia Mundial del Prematuro”.

M Celebracion con aportaciones en Redes Sociales en el “Dia de la Leche Humana Donada”.
m Promocion en Redes Sociales de la donacién de Leche Materna.

M Colaboracion con la Asociacion “Pequevidas”.

NEUMOLOGIA

Director de la Unidad:
AGUSTIN S. VALIDO MORALES

Referente de Cuidados:

ANA M2 MANTILLA DE LOS RIOS VAZQUEZ

Durante el 2023, tras superar las limitaciones asociadas a la pandemia por COVID-19, nos
encontramos con unimportante incremento de lademanda asistencial. Paradarrespuestaaesta
situacion, iniciamos diversos cambios en los modelos asistenciales, trabajando conjuntamente
con los equipos de Atencién Primaria para potenciar la plataforma de Teleconsulta y el desarrollo
eimplantacion de la espirometria facilitando a los centros proyectos formativos especificos para
ello.

POBLACION DE REFERENCIA
426922

H

(@neumo_macarena

UNIDADES FUNCIONALES:

Neumologia General (Centro de especialidades Esperanza Macarena)
Planta de Hospitalizacion

Unidad Trastornos Respiratorios del Sueno (Acreditacion SEPAR, Sociedad
Espaiiola de Neumologia y Cirugia Toracica)

Unidad de Endoscopias Respiratorias y Técnicas para el manejo de la patologia
pleural

Unidad de Pruebas Funcionales Respiratorias

Unidad de Tabaquismo (Acreditacion SEPAR)

Unidad de Asma Bronquial (Acreditacién SEPAR)

Unidad de EPOC, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (Acreditacion SEPAR)
Unidad de Neuromusculares/ELA

Unidad de Enfermedades Pulmonares intersticiales Difusas (Acreditacion SEPAR)
CAITER (Centro de Atencion Integral de Terapias Respiratorias)

Unidad de Rehabilitacién Respiratoria

Consultas monogréficas de Patologia Pleural y Cancer de Pulmén

CESIVER (Centro de Simulacién Virtual de Endoscopia Respiratoria) Area de
Hospitalizacion
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Jefe de Servicio 1 Primeras consultas 7.093
Enfermera Supervisora 1 Consultas sucesivas 29.269
Facultativos/as Especialistas de Area 17 Ne Total de consultas 36.362
Residentes (EIR) 6 Relacion sucesivas / primeras 4
Enfermeros/as 28
TCAE 22
Personal Administrativo 5

ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA

Co-oximetria 844
DOTACION DE RECURSOS Espirometrias 2419
Espirometrias basal y posbroncodilatadora 3231
Camas de hospitalizacion 23 e
Difusion 2556
Arezla compartida de Soporte Respiratorio No Invasivo para la atencion de 29 Gasometria arterial 204
pacien-tes COVID-19
Induccién de esputos 7
Consultas especializadas (EPOC, Bronquiectasias, Asma, Céncer, Oxige- Pleti i 205
notera-pia, Trastorno respiratorios del suefio, TEP, Tabaquismo, neuromuscu- 10 etismogratia
lares, Troboembolismo Pulmonar, Ventilacién no invasiva domiciliaria.) Presiones musculares respiratorias 469
Consulta de seguimiento POST-COVID-19 1 Prueba de esfuerzo incremental 198
Consultas externas de alta resolucion en el CEEM, Centro de Especialidades 25 Prueba de Mantoux 421
Esperanza Macarena ’ Prueba de marcha de 6 minutos 1022
Prueba de provocacion bronquial inespecifica 929
Pruebas cutdneas a neumoalérgenos 293
ACCESIBILIDAD Determinacion de dxido nitrico exhalado 1801
Administracion de tratamiento bioldgicos 566
Demoramedia (dias) 58 Inmunoterapia convencional 21
Pacientes citados < 60 dias 2.715
Unidad del Sueiio
Pulsioximetria durante el suefio 272
Titulacion de presiones en vias aéreas domiciliario (auto CPAP) 324
A 1 Poligrafias domiciliarias (Diagnéstico de AOS 2076
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD g (Diag )
Polisomnografias en Hospital nocturnas (Diagnosticas) 515
Ingresos Programados 47
Ingresos Urgentes 1230 Unidad de endoscopias respiratorias
Casos 1277 Broncoscopias (fibrob., lavados, biopsias etc.) 431
EM 8,23 Broncoscopias urgentes 67
Biopsi ial
Exitus 54 iopsia transbronquia 38
i . Broncoscopia EBUS 101
Estancia Media ajustada 8,44
o i . Colocacion de Valvulas endobronquiales 0
Indice de la Estancia Media ajustada 0,98
Toracoscopia 1
Peso Medio 0,881
Toracocentesis 325
Reingresos 138
Colocacion de catéteres pleurales tunelizados 20
Media diagnésticos codificados 11,45
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

Estancia EMAf Estancias  Peso Altas EM o P .
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers 1.Acred|tac|ones/ Certificaciones:

1 Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

glé)o—,\%iERMEDAD PUL-MONAR OBSTRUCTIVA 447 782 848 092  -29528 0,7951 19 23,63 W Certificacion de la Unidad de Asma por la Sociedad Espafiola de Neumologia y Cirugia Torécica.
M Certificacion de la Unidad de Ventilacion Mecanica no invasiva por la Sociedad Espafiola de Neumologia y
133 - FALLO RESPIRATO-RIO 154 7,61 8,01 0,95 -61,08 0,7648 6 23,33 Cirugia Toracica.
139 - OTRA NEUMONIA 128 725 8,01 0,91 96,00 0,7442 1 2 u Certiﬂcaci{)n dg la U'nidadl d.e EPOC (Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica) por la Sociedad Espariola de
Neumologiay Cirugia Tordcica.
141- ASMA 76 609 628 097 14,65 0,6274 4 20,5 W Certificacion de la Unidad de Suefio por la Sociedad Espafiola de Neumologia y Cirugia Tordcica.
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES
PUL-MONARES MAYORES 66 11,56 9,63 1,2 127,22 1,2261 4 35,56

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:
144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS, SIGNOS Y
SINTOMAS DE APARATO RESPIRATORIO 48 533 612 0,87 -37,85 0,6396 1 13 m Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,6.

m Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,1.

113 - INFECCIONES DE VIAS RESPIRATORIAS

SUPERIORES 44 693 652 106 17,9 0,6704 1 21
145 - BRONQUITIS AGUDA Y SINTOMAS 40 508 57 089  -2516 0,5969 0 3. Participacion en Comisiones Clinicas:
RELACIO-NADOS

m Comision de Investigacion.
136 - NEOPLASIAS RESPI-RATORIAS 39 885 865 1,02 7,52 1,0088 3 2533

m Comision de Cuidados.

134 - EMBOLISMO PUL-MONAR 33 8 829 097 -9,45 0,822 0 m Comisién de Documentacion Clinica.

m Comisién de Seguridad del Paciente.

M Comisidn de Infecciones y Politica Antibidtica.

B Comité de Enfermedad Lateral Amiotrdfica.

W Comité Multidisciplinar de Asma.

m Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, , ,
ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

142 - ENFERMEDAD PUL-MONAR INTERSTICIALY

ALVEOLAR 25 792 939 0,84 -36,72 0,955 0

N de ayudas competitivas activas lideradas 2 ® || Jornada de Enfermedades pulmonares fibrosantes progresivas: evento cientifico de caracter
Ne publicaciones 5 multidisciplinar en el que participaron las distintas especialidades que intervienen en la atencion de esta
: patologia (Reumatologia, Medicina Interna, Radiologia, Anatomia Patoldgica, Farmacia hospitalaria y
Factor de impacto acumulado 149,4 Neumologa)
Estudios clinicos activos 1 ® Jornada de Atencién coordinada para el paciente EPOC: actividad cientificay divulgativa coordinada con los

equipos de atencién primaria del drea sanitaria HUVM y el servicio de Neumologia.

LINEAS DE INVESTIGACION ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION COMUNITARIA

® Dia Mundial sin Tabaco: con intervencion en centros formativos pertenecientes al drea sanitaria HUVM.
® Dia Mundial del Asma bronquial: celebracion conjunta con los servicios de Alergologia, Pediatria y Neumologia.
= 52 Marcha de Rehabilitacion Respiratoria para pacientes con EPOC: ruta de senderismo urbano-monumental.

. . i ® Dia Mundial de la EPOC: actividad cientifica y divulgativa coordinada con los equipos de atencion primaria del
W Trastornos Respiratorios del Suefio. 4rea sanitaria HUVM y el servicio de Neumologia.
m Tabaquismo.

B EPOC y Rehabilitacién Respiratoria .

M Asma bronquial grave .

m Enfermedad Pulmonar Intersticial Difusa.

® Neuromusculares.

W Bronquiectasias y Rehabilitacién Respiratoria.
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NEUROCIRUGIA

UNIDAD INTERCENTROS HUVM-HUVR

Director de la Unidad:
JULIO VALENCIA ANGUITA

Referente de Cuidados:

ANA QUESADA PEREZ

La Unidad de Neurocirugia esté integrada en la Unidad Intercentros HUVM-HUVR.
Dentro de ésta, da respuesta esencialmente a la patologia raquimedular compleja.

La actividad del Servicio en telemedicina ofrece accesibilidad éptima a nuestros
pacientes. La incorporacion de las técnicas de minima invasion a la columna vertebral,
ha conseguido optimizar el tratamiento de forma sustancial de nuestros pacientes.
Ademds, ha dado formacion especializada en cirugia compleja de columna vertebral a
Facultativos Especialistas y MIR tanto andaluces como nacionales: Hospital Universitario
de Getafe, Hospital General de Basurto, Hospital de Cruces, Centro Hospitalario A
Corufa, Hospital Virgen de las Nieves, Hospital Universitario Torrecardenas y Hospital
Puerta del Mar.

POBLACION DE REFERENCIA
504.289

UNIDADES FUNCIONALES:

Neurocirugia General
Neurocirugia del Neuroraquis Complejo
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe Seccién 1
Enfermera Supervisora 1
Facultativos/as Especialistas de Area 4
Enfermeros/as 8Hos;2)i(t)a:llii:2fc: ::
TCAE 9
Personal Administrativo 2
Celadores/as 1

DOTACION DE RECURSOS

Microscopio quirdrgico 1
Aparato de fluoroscopia 1
Mesa para cirugia espinal 1
Negatoscopio digital 1
Motores de alta velocidad 2

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 0

Pacientes citados < 60 dias 1

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos Programados 251
Ingresos Urgentes 33
Casos totales 284
EM 5,15
Exitus 4
Estancia Media ajustada 6,61
indice de la Estancia Media ajustada 0,78
Peso Medio 1,6
Reingresos 1
Media diagndsticos codificados 3,66

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 756
Consultas sucesivas 5.083
N° Total de Consultas 5.839
Relacién sucesivas / primeras 7

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 242
Intervenciones Urgentes 21
Intervenciones CMA 9
Resto de Intervenciones Ambulatorias 127
Intervenciones Totales 399
indice de intervenciones suspendidas 96

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers

310 - ESCISION Y DESCOMPRESION DE DISCO

INTERVERTEBRAL 84 4,06 6,78 0,6 -228,42 1,2554 3 18,33

304 - PROCEDIMIENTOS DE FUSION DORSAL Y

LUMBAR EXCEPTO POR ESCOLIOSIS 64 306 58 053 17489 25147 2 12

321- FUSION ESPINAL CERVICAL Y OTROS PROC.
DE LA ESPALDA/CUELLO EXCEPTO ESCISION/ 54 489 6,24 0,78 -713  1,6997 4 22,5
DESCOMP. DISCAL

320 - OTROS PROCEDIMIENTOS DE SISTEMA

MUSCULOESQUELETICO Y TEJIDO CONECTIVO 22 541 58 092 10,01 11922 1 8
347 - OTROS PROBLEMAS DE LA ESPALDA Y

CUELLO, FRACTURAS Y HERIDAS 12 17 58 02 -56,52 0,6336 0

055 - TRAUMATISMO CRANEAL CON COMA >TH

R 8 1513 9,07 167 48,44 0,9603 3 2633
023 - PROCEDIMIENTOS ESPINALES 5 84 M9 07 1768 16615 0

026 - OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE SISTEMA

NERVIOSO Y RELACIONADOS 4 1297 034 7,89 1,3052 0

044 - HEMORRAGIA INTRACRANEAL 3 1567 N75 133 n75 1,579 0

349 - MALFUNCIONAMIENTO, REACCION O

COMPLICAGION DE DISPOSITIVO O PROCED. 3 1 4907 02 192 058N 0

ORTOPEDICO
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LINEAS DE INVESTIGACION

W Utilidad de la Telemedicina en Neurocirugia, un modelo de validacién. Tesis en curso por la Dra Cafizares
Méndez.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

I Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,8.
 Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,7.

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

M Comité de Programacion y Evaluacion Quirlrgica.

m Comité de Enfermedades Neurovasculares Infrecuentes.
 Comité de Trauma Grave.

m Comité de Neuro-Oncologia.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Julio Valencia como Director del Curso de Cirugia de columna vertebral con titulo "Curso Tedrico Practico
Posterior MIS", 18 y 19 de mayo de 2023, Sevilla.

m Julio Valencia Profesor en el | Curso Avanzado GEER de Instrumentacion Vertebral en Cadéver. Médulo 1:
Cervical. 16 y 17 de noviembre, Madrid.

POBLACION DE REFERENCIA
501.026

NEUROFISIOLOGIA &
CLINICA B

p—Y

Directora de la Unidad:

CARMEN MENENDEZ DE LEON

Alo largo de 2023 se ha producido un incremento resefable en la realizacion de las distintas
técnicas, asi como en el nimero de pacientes atendidos en la consulta de Suefio, incremento
que de forma global se ha situado en un 14%.

Se puso en marcha un Plan de Contingencia para Electroencefalografia, la técnica que resulté
mas afectada por la pandemia y por las obras de reforma de la Unidad. Dicho Plan contribuyd
areducir lademora.

Organizacién del Curso de Ecografia Neuromuscular Basica para Neurofisidlogos con
asistencia como docentes de primeras figuras a nivel nacional e internacional. Ha sido el
primero que se organizaba sobre esta técnica dentro de la sanidad publica nacional, con gran
respuesta de asistentes.

Coordinacion y participacion como docentes en dos mddulos del curso promovido de forma
conjunta por la Sociedad Andaluza de Neurofisiologia Clinica (SANFC) y el SAS en las éreas en
las que trabajan como referentes, Electrofisiologia de la Vision y Suefio.

Consecucién de un premio a la mejor comunicacion de Potenciales Evocados en la reunién de
la SANFC.

Sesiones informativas sobre calidad de vida en el paciente narcoléptico, llevadas a cabo por
la responsable de la Unidad de Trastornos del Suefio en distintas dreas hospitalarias. Difusion
por esta misma profesional en medios audiovisuales de informacidn relativa a los problemas
de suefio, asi como a medidas higiénicas encaminadas a su mejoria.

Difusién alos medios de un programa informatico de IA con vistas a la confeccion de historias
clinicas desarrollada por uno de nuestros médicos residentes y con eco tanto en la television
publica, como en diversos medios de informacion.

Conseguimos la certificacion de Acreditacion Avanzada por la Agencia de Calidad Sanitaria
de Andalucia.

UNIDADES FUNCIONALES:

Neurofisiologia Clinica

Electroencefalografia
Electroneuromiografia
Potenciales Evocados
Electrofisiologia de la Visién
Trastornos del Sueio

Monitorizacion Intraoperatoria

Secretario de la Unidad:

MANUEL RAMOS JIMENEZ

Referente de Cuidados:

LIDIA RUIZ BAYO
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD DE INVESTIGAC,I(')N,
DESARROLLO E INNOVACION

Jefa Seccion

N publicaciones 1

Enfermera Supervisora

Facultativos/as Especialistas de Area Factor de impacto acumulado 5,5

Residentes (EIR)

Enfermeros/as

LINEAS DE INVESTIGACION

Dentro de Electrofisiologia de la Vision:

m Estudio PERCEIVE con oftalmologia. Ensayo clinico con oftalmologia tras instauracién tratamiento con
Luxturna (voretigene neparvovec) en pacientes con distrofias hereditarias de retina por mutacion gen
RPEBS.

DOTACIC)N DE RECURSOS En el érea de Trastornos del Sueiio se han planteado distintas lineas de investigacion:

m “Estudio observacional, multicéntrico transversal para describir el manejo terapéutico y diagndstico del
paciente con Narcolepsia en Espafia en la practica clinica habitual”. (Inicio 2021)

m Linea de investigacion sobre Trastornos del Comportamiento en Suefo REMy su relacién con las a-sinucle-
inopatias.

W Existe una tesis doctoral vigente que estd realizando una residente de 42 afio. El trabajo va encaminado
acomparar los resultados obtenidos en el estudio de suefio realizado a nuestros pacientes a través de
polisomnografia (PSG) con los resultados obtenidos en un dispositivo “smartwatch” que colocamos a todos
estos pacientes que acuden a realizarse el anterior estudio mencionado de PSG.

Auxiliar Enfermeria

Personal Administrativo

O (W W (& ([N (0 |- |-

Celadores/as

Camas de Hospitalizacion sin ocupacién de cama (Polisom-nogramas)

Consultas Médicas

2
9
Sistemas de Video EEG 4
6

Equipos de EMG y Potenciales Evocados

Dentro de Electroencefalografia:

; W Estudio en pacientes con Epilepsia Generalizada Idiopéatica aplicando modelos matematicos e Inteligencia
ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA Artificial para desarrollar biomarcadores de epileptogenicidad que permitan predecir la recaida tras retirada
DE LA CARTERA DE SERVICIOS de tratamiento anticomicial en estos pacientes.

El estudio va a ser la tesis doctoral de uno de nuestros residentes de tercer afio y supone una vision
innovadora de una patologia tan prevalente y en algunos aspectos tan desconocida como es la epilepsia.

LABORATORIO DE NEUROFISIOLOGIA CLiNICA

VEEG basales 2002

::ZZL”:tg;;istﬁpleS 2:2 DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD
Potenciales Evocados Visuales 310 1. Acreditaciones/Certificaciones:

Potenciales Evocados Auditivos 21 m Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.
Potenciales Evocados Somestésicos 219

VEEG con privacién de suefio 576 2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

VEEG delarga duracion 9 ® Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9,8.

Electromiograma / Electroneurograma 497 B Resultado de satisfaccion Hospitalizacién (Estudio del Suefio): 9,4.

Infiltraciones con toxina botulinica 315

VEEG siestas 16 3. Participacion en Comisiones Clinicas:

Consulta de Suefio 580 m Comision de Trasplantes.

ERG/EOG 405/31 m Comité de Enfermedad Lateral Amiotrdfica.

Potenciales Evocados Motores 146

Monitorizaciones quirtirgicas 79 4. Unidades de Referencia:

m Unidad de Referencia de Electrofisiologia de la vision (Andalucia Occidental).
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ORGANIZACION DE EVENTOS
CIENTIFICOS

m Organizacion del Curso de Ecografia Neuromuscular, nivel basico, para neurofisidlogos del 1-17 de
marzo en colaboracion con la SANFC.

M Participacion como organizador local y parte del comité cientifico del Congreso Europeo de Suefio y
de laReunion Anual de la SES previstos para 2024.

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION COMUNITARIA

Al ser un Servicio Central, no tenemos un contacto tan directo con los pacientes como los Servicios
clinicos y en consecuencia, con las asociaciones o determinadas plataformas.

No obstante, hemos trabajado en el tema de Humanizacion, y de forma més especifica con el manejo
de pacientes con trastornos del espectro autista. En concreto, la enfermera de la Unidad de Suefio ha
realizado unos pictogramas para facilitar el aspecto técnico: puesta de gorro o electrodos, aplicacion de
geles o pastas conductoras, etc y reducir asi la tension emocional del paciente.

Aparte de esto, se proporciona una atencion lo mas personalizada posible, atendiendo al méximo a las
necesidades de los pacientes, incluyendo la opcién de consulta de acto Unico siempre que sea posible.

NEUROLOGIA [

Director de la Unidad:

JOAN MONTANER VILLALONGA

El Servicio de Neurologia del Hospital Universitario Virgen Macarena se centra en prestar
atencion alas enfermedades neuroldgicas de una formaintegral y de alta calidad, mediante un
enfoque multidisciplinario, el uso de tecnologia avanzada y précticas basadas en la evidencia,
fomentando la investigacion y la formacién continua de los profesionales, y promoviendo una
atencion centrada en el paciente y su familia y entorno.

Es de resaltar que en nuestra Unidad se consolida un afio mas con la coordinacién del Centro
Andaluz de Teleictus (CATI), ademas cuenta con la primera Unidad de Ictus espafiola que
obtuvo la acreditacion europea de la ESO y con la Unidad de Referencia Nacional CSUR de
Esclerosis Mltiple.

Por otro lado, podemos destacar del afio 2023:

Desde el punto de vista asistencial y de gestion eficiente:

1. BIOMARCADORES EN DETERIORO COGNITIVO

Desde enero de 2023 tenemos disponible la determinacién de biomarcadores para E.
Alzheimer en LCR (fragmento de la proteina amiloide AB-42, proteina tau total y proteina tau
fosforilada), para las 3 indicaciones aprobadas por el SAS.

Durante el afio 2023 se remitieron muestras de LCR de 102 pacientes. Estos biomarcadores
han logrado disminuir la incertidumbre diagndstica que supone el deterioro cognitivo en
casos preseniles y atipicos, tanto para paciente, entorno como profesionales, favoreciendo la
correcta atencién y tratamiento de los pacientes en la Unidad de deterioro cognitivo.

2. PROYECTO NEUROPRIMARIA

La Atencion Primaria representa la puerta de entrada al sistema sanitario y su labor
coordinadora resulta primordial en el buen funcionamiento no sdlo de la propia AP sino
también de la atencién hospitalaria. En este sentido, hemos querido hacer uso de una
plataforma de teleconsulta con AP por dos motivos principales: por un lado, el uso de una
plataforma telemética de comunicacion con AP nos permite reestructurar el sistema clasico
de derivacion de pacientes, generar respuestas individualizadas a las diferentes demandas y
de esta forma mejorar el conocimiento y la relacion entre niveles. Por otro lado, la extension
y dispersion geogréfica supone en muchas ocasiones un handicap para el perfil crénico y con
limitaciones en movilidad que representa el paciente neuroldgico.

3. CONSULTAS DE ENFERMERIA NEUROLOGICA

Los continuos avances tecnoldgicos, el nuevo modelo de asistencia integral a la salud v,
sobre todo, la demanda de calidad y seguridad para el paciente, justifican la necesidad de
implementar un perfil profesional enfermero, legitimado, con profesionales cualificados y
especializados en los cuidados que han de seguir los pacientes. Por ello, en Neurologia hemos
implantado consultas de seguimientos especificas de enfermeria para nuestros enfermos
(Consulta Post-Ictus) donde se puede hacer educacion sanitaria y atender demandas y dudas
de los mismos en la fase subaguda y crénica del ictus.

Referente de Cuidados:

LIDIA RUIZ BAYO

@neurovasc_HUVM
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POBLACION DE REFERENCIA
443952

UNIDADES FUNCIONALES:

Neurologia General - Neuroprimaria
Deterioro Cognitivo

Trastornos del Movimiento
Epilepsia

Cefalea

Unidad de Esclerosis Mltiple
Neuromuscular.

Neurovascular. Unidad de Ictus

DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Jefe Seccion 1
Enfermera Supervisora 1
Facultativos/as Especialistas de Area 13 titulares + 4 interinos + 3 even-tuales
Residentes (EIR) 1
Enfermeros/as 15
TCAE 15
Personal Administrativo 4
Celadores/as 1(50%)

DOTACION DE RECURSOS

El Servicio de Neurologia se compone de dos principales dreas asistenciales: la planta de hospitalizacién,
situada en la 72 planta, Ala C; el area de las Consultas Externas, en el Policlinico, 12 planta; el Neuro-lab, en el
Hospital de San Lazaro; y el drea de investigacion, en el Sétano del hospital.

La planta de hospitalizacion est4 dividida en dos zonas, la Unidad de ictus y la hospitalizacion general.

® LaUnidad deictus cuenta con 6 camas, estando todas monitorizadas. Es una Unidad de cuidados
intermedios no intensivos, caracterizada por una sistematizacion en la atencién al paciente, con
personal entrenado, criterios de ingreso preestablecidos y especial atencién al tratamiento agudo
y alaprecoz rehabilitacion funcional y social de los pacientes que hayan padecido unictus (infarto o
hemorragia cerebral).

W Lazona de hospitalizacién cuenta con 5 habitaciones de 2 camas separadas por mamparas y
unaindividual con recursos para hacer VIDEO-EEG (17 camas en total). Actualmente el drea de
hospitalizacion general se divide en Vascular (atendida por la unidad de Neurologia Vascular) y
No-Vascular (atendida por los demés neurdlogos del servicio de forma rotatoria).

M Consulta de Neurosonologia: disponemos de un ecdgrafo en esta sala y otro en el drea de urgencias
para estudio de urgencias.

m Salade reunionesy sala de investigacion Neurovascular.

m Neuroaula que es una sala de Fisioterapia que se utiliza para tratamiento de pacientes ingresados y
para formacion de familiares de enfermos.

El drea de consultas externas se sitlia en la primera planta del policlinico

Camas de Hospitalizacion 17
Consultas Médicas 14
Sistemas de Video EEG 1
Equipos Ecodoppler 3
Anélisis electronico de lamarcha (GaitRite) 1

En el sétano del Hospital Virgen Macarena se encuentra el area de Investigacion con una sala para
la administracion de tratamiento que funciona como unidad de dia (4 sillones), dos salas de trabajoy 3
consultas.

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 20

Pacientes citados < 40 dias 10.345

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 11835
Consultas sucesivas 26306
Total consultas 38.141
Relacién sucesivas / primeras 2
Neurologia Sala Digital Teleconsultas AP 5202

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos Programados 149
Ingresos Urgentes 818
Casos totales 967
EM 5,84
Exitus 60
Estancia Media Ajustada 9,91
indice de la estancia media ajustada 0,61
Peso Medio 1,3722
Reingresos 52
Media Diagnésticos Codificados 16,16
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ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LA CARTERA DE SERVICIOS GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM

UNIDAD DE DIA DE NEUROLOGIA APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Pacientes atendidos en la unidad de EM al afio 1892 045 ACYAY OCLUSIONES PRECEREBRALES

Pacientes nuevos al afio en la unidad de EM 74 CON INFAR-TO 405 446 9,56 0,47 -2065,83 1,0429 1 7
Revisiones mensuales 454 044 - HEMORRAGIA INTRACRA-NEAL 14 66 1045 063 -43949 1,3609 0

Cambios oinicios de terapias modificadoras de la enfermedad 204

030 - PROCEDIMIENTOS VAS-CULARES
Resolucidn telemética de consultas 34 PERCUTANEOS IN-TRACRANEALES Y 96 5,08 8,32 0,61 -310,71  3,2395 0
EXTRACRA-NEALES

UNIDAD DE ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES 053 - CONVULSIONES 58 574 662 0,87 -51,17  0,7474 2 21
Unidad de Ictus: Ingresos 525 _
9 058 - OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA 46 3,8 7,86 0,48 186,43 0,9956 0
. , , e NERVIOSO
Numero de ingresos total de pacientes con juicio clinico ictus isquémico 507
Ingresos por ictus hemorragicos 87 042 - TRASTORNOS DEGENE-RATIVOS DE
SISTEMANERVIO-SO, EXCEPTO ESCLEROSIS 32 794 11,68 0,68 -119,67 1,0413 0
Total deictus ingresados 594 MULTIPLE
Ndmero de tratamientos por reperfusion 169 -
porrep g%ZULl,L\IRFESCClONES Y OTRAS ENFERMEDADES 22 4,32 6,2 0,7 41,38 0,7608 0
Ndmero de estudios neurosonolégicos realizados (EDTSA/DTC) 1296
Pacientes valorados en consultas de Neurovascular 2147 043 - ESCLEROSISMULTIPLE, OTRAS
ENFERMEDADES DES-MIELINIZANTES Y 20 77 7,98 0,96 -5,63 0,9891 1 26
Pacientes valorados por teleneurologia vascular 1764 NEUROPA-TIAS INFLAMATORIAS
Coordinacion del Gentro Andaluz de Teleictus 1698 047 - ACCIDENTE ISQUEMICO TRANSITORIO 14 321 568 0,57 -34,47 0,6966 0
Consulta Neurovascular pediatrica 42 ) E
048 - TRASTORNOS DE NER-VIOS CRANEALES, 13 792 8,98 0,88 4377 07172 0
Consulta Enfermedades neurovasculares infrecuentes 432 PERIFERI-COS Y AUTONOMOS
Registros de monitorizacion cardiaca prolongada 30 050 - INFECCIONES NO BACTE-RIANAS DEL
SISTEMANERVIO-SO EXCEPTO MENINGITIS 13 10,69 16,87 0,63 -80,37 1,8395 0
VIRI-CA
UNIDAD DE TRASTORNOS DEL MOVIMIENTO
046 - ACVA NO ESPECIFICO Y OCLUSIONES
10 2,7 5,81 0,46 -31,12  0,7923 0
Lecigon (nueva marca desde 2023 con bomba de admi-nistracion enteral 1 PRECEREBRALES SIN INFARTO
que afiade entacapona a la antigua Duodopa)
049 - INFECCIONES BACTERIA-NAS Y
Bomba Apomorfina 5 TUBERCULOSAS DEL SISTEMA NERVIOSO 10 122 2038 06 8177 25872 0
054 - MIGRANA Y OTRAS CEFA-LEAS 10 6,3 5,12 1,23 11,81 0,6712 1 10
UNIDAD DEELA Y EFERMEDADES NEUROMUSCULARES
005 - TRAQUEOSTOMIA CON VM 96+ HORAS SIN
Gastrostomia 13 pacien-tes con PEG PROCEDIMIEN-TO EXTENSIVO 7 49,57 60,34 0,82 75,35  9,2926 0
Ventilacion mecénica no invasiva 15 pacien-tes con VMNI
Biopsias musculares 26 biop-sias
Test de ejercicio enisquemia del antebrazo 28 Test de isquemia

38 pacien-tes con ELA valo-rados cada 3 meses

demedia ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

Pacientes valorados en consulta multidisciplinar de ELA

DESARROLLO E INNOVACION

UNIDAD DE CEFALEAS
N2 Ayudas (Nacional-Regional) Competitivas Activas Lideradas 17
Gastrostomia 474 .
N¢publicaciones 58
Factor Impacto Acumulado 485,7
Estudios clinicos activos 60
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 11) 10
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LINEAS DE INVESTIGACION

UNIDAD DE INVESTIGACION EN ESCLEROSIS MULTIPLE (UEMAC)

El drea de investigacion en esclerosis mdltiple cuenta con mdltiples lineas de investigacion tanto clinica
como bésica en proyectos independientes y colaborativos. El grupo de investigacidn en Esclerosis Mdltiple
se encuentra totalmente integrado dentro de Neurologia del Hospital Universitario Virgen Macarena
(HUVM). Cuenta con diferentes espacios para la labor investigadora, que comprenden el drea de consultas
de Neurologia del Edificio Policlinico, el Area de Neurolab para el estudio neurofisioterapéutico, anexo al
Hospital de San Lézaro y también trabajamos en estrecha colaboracion con el Biobanco del HUVM para la
recogida y almacenamiento de muestras bioldgicas.

Se enumeran a continuacion los proyectos de investigacion clinica llevados a cabo por la Unidad de EM en
el afio 2023:

m Active-FIT: estudio de rendimiento de suefio en pacientes con esclerosis mdltiple en los que se
aplica un programa de entrenamiento fisico, utilizando actigrafos como medidores de diferentes
pardmetros de suefno/actividad.

B ReHand: estudio para mejorar la funcionalidad del miembro superior en pacientes con esclerosis
miltiple mediante el uso de una APP en tablet con ejercicios especificos.

m Programa RehBody: Solucidn digital basada en la evidencia dirigida. Permite adaptar y personalizar
gjercicios de forma individualizada, recibiendo feedback continuo sobre la ejecucion de los ejercicios
y monitorizacién. Permite también potenciar la independencia de la persona a la hora de ser activo y
dar accesibilidad.

m Contamos asi mismo con un espacio habilitado para las visitas y exploraciones de pacientes con EM
y aparatos innovadores que permiten la medicidn del rendimiento de la marcha como el Gaitrite®
que permite optimizar la fisioterapia en nuestros pacientes. Gaitrite® Electronic Walkway es una
alfombra computerizada con miles de sensores capaces de detectar todos los apoyos del paciente
al caminar. Esté situada en el Neuro-lab del Hospital de San Lazaro. Este sistema especifico permite
la evaluacion cuantitativa de una serie de pardmetros espacio-temporales de la marcha. De esta
forma, estas variables se pueden comparar objetivamente en el curso clinico de pacientes con
enfermedades neuroldgicas, y por tanto, establecer mucho més especificamente cuél ha sido la
evolucion de la enfermedad. Se usa principalmente en Esclerosis Mdiltiple, Ictus y enfermedades
neuromusculares.

m Programa de potenciacion de reserva cognitiva EM Reserva: evidenciar cambios cognitivos
de un programa de entrenamiento de la reserva cognitiva especifico para pacientes con EM, en
comparacion con las recomendaciones cognitivas generales.

 Programa EMpoderate en cognicion: formacion para profesionales en EM para mejorar el
conocimiento de las alteraciones cognitivas y su intervencion en el contexto de la enfermedad.

Ademas de los anteriores proyectos de investigacion clinica propios participamos en los siguientes
proyectos de investigacién competitivos colaborativos:

m Proyecto. PIP-0123-2022, Medicina personalizada en Enfermedades Neuroldgicas Mediante la
aplicacion de Biomarcadores para la mejora del Diagndstico Prondstico y Tratamiento del paciente.
NeuroRECA. IP: Pedro Serrano Castro/ Begofia Oliver Martos.

m Proyecto. PC-0210-2017, Ensayo clinico aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo para
evaluar la seguridad y la eficacia de la administracion de melatonina en pacientes con Esclerosis
Muiltiple Primaria Progresiva. Estudio MELATOMS-1N2 EUDRACT:2018-001779-18. Consejeria de
Salud de la Junta de Andalucia. Antonio Carrillo Vico.(Hospital Universitario Virgen Macarena).
01/10/2019- 31/12/2024.

m Proyecto. PID2019-110487RBC21 Association of Vitamin K and Gut Microbiota with Heterogeneity
of Multiple Sclerosis Pathology (GXE/MS/PRS). Ministerio de Ciencia e Innovacion. Universidades.
(Hospital Universitario Virgen Macarena). 03/08/2020-03/08/2023

m Proyecto. P18-RT-2623 Biomarcadores de Esclerosis Multiple: RNA-seq de células tnicas en liquido
cefalorraquideo e integracion de datos de GWAS internacional. Junta de Andalucia. Antonio Alcina
Maduerio. (Instituto de Parasitologia y Biomedicina Lépez Neyra (IPBLN), Consejo Superior de
Investigaciones Cientificas (CSIC). 01/03/2020-01/02/2023

m Proyecto.PC-0171-2017 Microbiota Intestinal y Metaboloma de Fluidos en SNA y EMPP: Blsqueda de
Nuevos Marcadores de Enfermedad y Evaluacion de Nuevas Aproximaciones Terapéuticas Basadas
en la Nutricion. Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia. 01/01/2018-01/06/2023

UNIDAD DE INVESTIGACION NEUROVASCULAR

EldreadeNeurologia VasculartambiénformapartedelInstituto de Biomedicinade Sevilla, enellaboratorio
112. En él se encuentra el grupo de investigacién basica donde contamos con bidlogos, nutricionistas,
bioquimicas, etc. El grupo de investigacién neurovascular traslacional se encuentra totalmente integrado
dentro de Neurologia del Hospital Universitario Virgen Macarena (HUVM).

- Unadelaslineas masimportantes es la linea de alimentacién en prevencion de ictus.
Trabaja con la industria agroalimentaria para estudiar, investigar e implementar alimentos, macro
y micronutrientes, que puedan ayudar a mejorar la salud vascular de los pacientes conictus. En
los Ultimos afios se han realizado diferentes estudios financiados por Instituto de salud Carlos Il
(Proyecto Etnias P121/01158), con CDTI (Proyecto Food4Stroke) y por la Junta de Andalucia (Proyecto
Nardnia, PE-0527-2019; Proyecto Combina2, PY20_01351) con la idea de encontrar este tipo de
productos. Fruto de estas investigaciones y colaboraciones previas se inicia este proyecto de
investigacion traslacional basado en un producto propio de las marismas de las costas andaluzas
e integrado dentro de un entorno de economia circular. Surge ademas con laidea innovadora y
pionera de aprovechar de forma natural y sostenible un recurso que ofrece la marisma, siempre
comprometido con la conservacion y biodiversidad de las marismas (https://proyectosalicornia.com/

).

- Otradelaslineas masimportantes es la de biomarcadores enictus. Los biomarcadores para
identificar a los pacientes con ictus isquémico en la ambulancia permitiran al grupo iniciar terapias de
reperfusion y farmacos neuroprotectores fuera del hospital. En esta linea, el grupo esté evaluando
la eficacia de un dispositivo POC para la medicion de un primer panel de biomarcadores, que se
aplicard en laidentificacion delictus isquémico, y un segundo panel para confirmar el subtipo de
ictus isquémico (si implica 0 no oclusién de grandes vasos). Estos son los primeros estudios que se
estan realizando en ambulancias de todo el mundo. Se ha creado una amplia red de investigacion
en colaboracién con médicos y enfermeros que trabajan en esas ambulancias. Si tenemos éxito en
este proyecto, podriamos cambiar la practica clinica de la atencidn al ictus agudo. Algunos de estos
proyectos son: BIOFAST (DTS19/00135); LYOCheck (PIP-0009-2021); BIOSHIP (PIN-0139-2020);
LVO-CHECK-TOOL (TED2021-131742B-100); RED RICORS - ICTUS (RD21/0006/0015) Red de
Enfermedades Vasculares Cerebrales 2021.

- Ademas, el centro es pionero en la préctica de la angioplastia del territorio carotideo y apostamos
por conocer los factores clinico-hioldgicos de respuesta a estas intervenciones (hiperperfusion/
reestenosis), para lo que estamos desarrollando estudios "émicos" (protedmica, gendmica y GWAS)
para hacer més eficiente y seguro el tratamiento en estos pacientes. PREVICTUS (PMP21/00165)

= Neurolab-Lazaro: Neurologia cuenta con un espacio en el Hospital de San Lazaro para investigacion
en fisioterapia y rehabilitacion, Neuro-Lab.

Esta area se centra en proyectos muy innovadores con tecnologia avanzada como:
- Qaitrite ®
- Rehand

- Rehbody
- Fesia-wal
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

1 Certificacion Unidad de Ictus por la European Stroke Organisation.
1 Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,7.
m Resultados de satisfaccion Hospitalizacion: 8,8.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisién de Trasplantes.

m Comision de Genética.

= Comision Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento.
= Comisién de Lesiones por Presion y Heridas Crénicas.

= Comisién de Investigacion.

M Comisién de Seguridad del Paciente.

m Comisién de Nutricion.

M Comité de Enfermedad Lateral Amiotréfica,

® Comité de Etica Asistencial.

B Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.

m Comité de Enfermedades Neurovasculares Infrecuentes.

4. Unidades de Referencia:
1 Centro de Referencia del Sistema Nacional de Salud (CSUR): Esclerosis Mltiple.

m Unidad de Referencia para la comunidad auténoma de Andalucia (UPRA) para Enfermedades
Neurovasculares minoritarias.

ORGANIZACION DE EVENTOS
CIENTIFICOS

M Proyecto Empodérate en Cognicion: Formacion para profesionales en EM para potenciar el
conocimiento de las alteraciones cognitivas y su intervencidn en el contexto de la enfermedad
(Diciembre 2023).

m Jornadas Uemac 2023: Conversamos sobre el presente y futuro en la Esclerosis Mdltiple.
Dirigida a profesionales. Formacién y de expansion del conocimiento de TENMO con caracter
multidisciplinar (23 de Noviembre 2023).

m UEMAC VISIT: MULTIDISCIPLINARY MANAGEMENT OF THE MS PATIENT. Programa Formativo en
Esclerosis Multiple (24 y 26 de Septiembre 2023).

m Proyecto Innovacién ConcieNMO. Programa innovador que integra varias actividades alo largo
del afo 2023 con la finalidad de ampliar el conocimiento de los profesionales y de la poblacion
general sobre la enfermedad del espectro de la Neuromielitis dptica (TENMO), una enfermedad
autoinmune rara del sistema nervioso central (20 de Julio - Diciembre 2023).

172

m Jornada presencial en UEMAC parala potenciacidn de la Investigacion en Esclerosis Mlltiple (22 de Junio de
2023).

m |V Congreso Andaluz Ictus (20 y 21 de Abril de 2023).
1 | Congreso de pacientes con Ictus de Espaiia (23 de Febrero de 2023).

B Proyecto Programa Active-Fit: Evaluacion de los cambios en la eficiencia del suefio tras un programa
de actividad fisica en pacientes con Esclerosis Mltiple remitente-recurrente. Convocatoria de ayudas
NeuroReca (Febrero - Diciembre 2023).

m Proyecto de evaluacion de la destreza manual en pacientes con EM tras un programa de ejercicios mediante
Tablet (Enero 2022 - Diciembre 2023).

m | Jornada Cadasil, evento online formativo para pacientes de CADASIL .

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION COMUNITARIA

m Actividades de promocidn de la salud: Actividades neurosaludables en la ciudad, campanias para promover
el “Ejercicio fisico para la arteria cerebral” y “gjercicio intelectual para la neurona”.

B Blog con recursos e informacién médica de calidad (unidad de esclerosis mdiltiple, https://www.bloguemac.
com/)

M Charlas informativas para la comunidad sobre enfermedades prevalentes.
m NEUROLAB-Living Lab de San Lazaro. https://neurolab-lazaro.es/
m Colaboracién conla Asociacion Sevillana de Ictus .

= Convenio especial de colaboracion entre el Hospital Universitario Virgen Macarenay la Asociacion Parkinson
Sevilla .

M Colaboracion con la Asociacion Sevillana de Esclerosis Mdiltiple.
m Jornadas formativas a pacientes online .

m Jornada de Innovacion Interdisciplinar LaborEM.
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OFTALMOLOGIA E€Oy;

Director de la Unidad:

ENRIQUE RODRIGUEZ DE LA RUA FRANCH

POBLACION DE REFERENCIA
485.587

UNIDADES FUNCIONALES:

Oftalmologia General

Trasplante de Corneay Superficie Ocular

Unidad de Cataratas

Unidad de Retina Médica y Quirtrgica

Urgencias Oftalmoldgicas

Unidad de Glaucoma

Unidad de Neurofotalmologia

Unidad de oculoplastia, érbita y via lagrimal

Unidad de Oftalmologia Pediatrica y estrabismo

Unidad de Uveitis

Unidad de CSUR de tumores intraoculares de adultos

Unidad CSUR de Retinoblastoma (Red Europea de Excelencia)
Unidad Referencial Autondémica de Enfermedades Oculares Raras
Unidad de Investigacion

Referente de Cuidados:

ROCIO LARA ALIAGA
La Unidad de Oftalmologia del HUVM cuenta con un equipo humano de gran prestigio y con W
vocacion de tratar los pacientes mas complejos. Es por ello que es referencia nacional (CSUR), _V
autondmica (UPRA) y participa en Redes de Excelencia europeas en miiltiples patologias. Es un
Servicio comprometido con la docencia y participa en mdiltiples actividades de investigacion.
También tiene unimportante compromiso con la Calidad. Todo esto ha permitido que en 2023 la X
Unidad haya logrado la Certificacion de Calidad de la ACSA con muy buena calificacion ademas
del re.cgnommle'nto a la mejor llJlnldad Fie thalmologla de Andalucia del afo otorgada por el @0ftalmoMacarena
prestigioso Monitor de Reputacién Sanitaria.
Es también muy destacable el intento de la Unidad en avanzar en la humanizacién de la atencion
sanitaria en su dmbito de competencias, por lo que colabora en miltiples proyectos con
diversas asociaciones de pacientes.
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DOTACION DE RECURSOS DOTACION DE PERSONAL

Camas de Hospitalizacion 2 Jefe de Servicio 1
Consultas 29 Jefe Seccién 1
Quiréfanos 3 FEA 44
Léaser Argon 1 Residentes (EIR) 1
Laser Yag 2 Enfermeros/as 12
Angidgrafo (AGF) 2 TCAE 4
Vitreotomo 3 Personal Administrativo 6
Facoemulsificador 6

Campimetro 2

Tomografia de Coherencia Optica 7

Keratograph 1

Topdgrafo Corneal 1

Ecdgrafo con BUN 1

Microscopio con focal para cérnea 1

Contaje endotelial 1

Demora media (dias) 116

Pacientes citados < 40 dias 1.676

Primeras consultas 23.185

Consultas sucesivas 65.456

Total consultas 88.641

Relacién sucesivas / primeras 3

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos Programados 120
Ingresos Urgentes 33
Casos totales 153
EM 3,56
Exitus 0
Estancia Media ajustada 3,23
indice de la Estancia Media ajus-tada 1,1
Peso Medio 0,9148
Reingresos 3
Media diagnésticos codificados 4,03

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 362
Intervenciones Urgentes 27
Intervenciones CMA 4.246
Resto de Intervenciones Ambulatorias 295
Intervenciones totales 4.930
indice de intervenciones suspendidas 704

* Operados en Hospital Universitario Virgen Macarena

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers

073 - PROCEDI-MIENTOS SOBRE 0JO Y ORBITA 13 349 25 1,4 112,03 0,9956 30 6,9
082 - INFECCIONES Y OTRAS ENFER-MEDADES

OCULARES 19 574 482 119 17,4 0,5787 3 26,67
862 - OTROS CUI-DADOS POSTERIORES Y

CONVALLECENCIA 6 2 543 037 -20,57 10,6799 0

042 - TRASTORNOS DEGENERATIVOS DE

SISTEMA NER-VIOSO, EXCEPTO ESCLEROSIS 5 2 578 035 18,9 0,6275 0

MUL-TIPLE

794 - PROCEDI-MIENTO QUIRURGICO NO

EXTENSI-VO PARA OTRAS COMPLICACIONES DE 3 2 377 053 -5,31 0,8593 0
TRATAMIENTO

694 - NEOPLASIAS LINFATICAS Y OTRAS

Y NEO-PLASMAS DE COM-PORTAMIENTO 2 2 48 041 5,72 0,6523 0

DUDOSO

041- NEOPLASIAS DE SISTEMA NER-VIOSO 1 2 698 029 -4,98 0,7563 0

383 - CELULITIS Y OTRAS INFECCIONES DE PIEL 1 3 1407 021 1,07 0,8671 0

813 - OTRAS COMPLICACIONES DE

TRATAMIENTO 1 2 1061 019 -8,61 1,041 0

850 - PROCEDI-MIENTO CON DIAG. DE REHAB,

CUIDA-DOS POSTERIORES U OTRO CONTAG-TO 1 2 27 072 -0,76 1,6787 0

CON SERVICIOS SANITARIOS

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

Ne de Ayudas (Nacional) Competitivas Activas Lideradas 1
N¢Publicaciones 17
Factor Impacto Acumulado 52,1
Estudios Clinicos Activos 21
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - I1) 6

177




LINEAS DE INVESTIGACION

m Terapias avanzadas en enfermedades de la retina y diagndstico genético.

ONCOLOGIA
B Investigacion en Superficie Ocular y Glaucoma. z
B |nvestigacion en Oculoplastia y Oftalmopatia tiroidea. M E D I ‘ A
® Investigacién en Tumores Oculares.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD Director de a Unidad:

LUIS DE LA CRUZ MERINO
1. Acreditaciones/Certificaciones:

® Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo. , , Referente d,e Culdados:
MARIA JESUS MULA DOMINGUEZ

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

W Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9. WWW.
W Resultados de satisfaccién Hospitalizacién: 7,8. _V

3. Participacion en Comisiones Clinicas:
m Comisién de Documentacién Clinica.

m Comisién de Trasplantes.

s @OncoMacarena
m Comisién Central de Tumores.

M Comision de Genética.
m Comisidn de Investigacion.

Durante 2023 el Servicio de Oncologia Médica ha experimentado un incremento del nimero
m Comisién de Programacion y Evaluacion Quirdrgica.

de primeras visitas, tratamientos administrados, revisiones e ingresos hospitalarios atendidos.
Ademés, ha participado en actividades orientadas al paciente asi como su entorno y ha
4. Unidades de Referencia: reafirmado su compromiso con la mejora continua renovando la acreditacién de calidad por la

ACSA.
B Red Europea de Referencia ERN- Paed-Can: Tumores Intraoculares en la Infancia.

m Centro de Referencia del Sistema Nacional de Salud (CSUR):
- Tumoresintraoculares en la infancia, retinoblastomas
- Tumores intraoculares del adulto
m Unidad de Referencia para la Comunidad auténoma de Andalucia (UPRA) para:

El Servicio de Oncologia Médica mantiene varias lineas de investigacion y participa en articulos
cientificos (Q1 a Q3), capitulos de libros, ensayos clinicos fase |, Il, Ill y IV comerciales y
académicos, todo ello a nivel nacional e internacional. En el aspecto formativo, 2023 ha sido un
afo de avances ya que el Servicio ha incrementado la capacidad formativa incorporando una
nueva plaza de residente EIR a las dos anteriores ofertadas por afo, lo que se vera reflejado en
la eleccion MIR de 2024.

- Trasplante de Cdérnea Periférico

- Trasplante de Limbo Corneal

- Queratoprotesis de Boston.

- Tratamiento con Braquiterapia Oftdlmica en tumores intraoculares (Retinoblastoma y Melanoma

Tetamerio POBLACION DE REFERENCIA
- Eife?rf;dzZesOcularesRaras 443952

- Manejo Integral de la Cavidad Anoftéimica

- Orbitopatia de Graves

- Manejo integral de los tumores oculares de superficie
- Microscopia confocal del polo anterior

UNIDADES FUNCIONALES:

Oncologia Médica

A) Grupo de tumores de mama, linfoma, melanoma, tumores cutaneos,
genitourinarios, germinales, origen desconocido, tumores raros y sarcomas.

B) Grupo de tumores digestivos, endocrinos y neuroendocrinos.
C) Grupo de tumores toracicos, ginecoldgicos, cerebrales y cabezay cuello
D) Grupo de consejo genético.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

m Participacion en el Comité Organizador de:
1. IlCongreso europeo de Pacientes de Macula- Retina. 23 a 25 de noviembre. Sevilla (Espania)
2.99 Congreso de la Sociedad Espafiola de Oftalmologia (SEQ). 27-29 septiembre de 2023. Sevilla
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DOTACION DE PERSONAL ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Jefe de Servicio 1

Ingresos Programados 91
Jefe de Seccion 1 Ingresos Urgentes 1120
Enfermera Supervisora : 1 Casos 121
Facultativos Especialistas de Area 19
EM 8,38
Residentes EIR 10 .
Exitus 186
Enfermeras 29
Estancia Media ajustada 9,96
TCAE 17 -
Personal Administrativo 3 Indice de la Estancia Media ajustada 0,84
Celador 3 Peso Medio 1,0386
Reingresos 281
Media diagnésticos codificados 16,4
DOTACION DE RECURSOS GRDS MAS FRECUENTES
Camas de Hospitalizacion 24 . .
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Hospital de Dia Médico: 18 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
Camas 2 .
861- SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS FACTORES
Sillones 16 QUE AFEC-TAN AL ESTADO DE SALUD 96 8,06 10,22 0.79 -207,2. 0,7975 1 9
Consultas 10 240 - NEOPLASIA MALIGNA DI-GESTIVA 83 9,93 11,37 0,87 -119,43 1,2548 2 44
Consultas externas n 133 - FALLO RESPIRATORIO 73 8,34 8,52 0,98 -13,16  0,8272 2 25
136 - NEOPLASIAS RESPIRATO-RIAS 73 8,05 9,27 0,87 -88,56 1,0602 1 32
041- NEOPLASIAS DE SISTEMA NERVIOSO 67 6,82 10,74 0,64 -262,48  1,1291 0
249 - OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS Y 61 8,26 7,82 1,06 2716 0,6994 3 36
VOMITOS
ACCESIBILIDAD 281- NEOPLASIA MALIGNA DE SISTEMA 58 828 1207 069 22004 13356 0
o HEPATOBILIAR O DE PANCREAS ’ ’ ’ ’ ’
Demora media (dias) 7
Pacientes citados < 60 dias 100% 660 - DIAG MAYORES HEMATO-LOGICOS/

INMUNOLOGICOS EXCEPTO CRISISPOR 48 544 9,06 0,6 -173,95 1,0258 0
CELULAS FALCIFORMES Y COAGULACION

720 - SEPTICEMIA E INFECCIO-NES

DISEMINADAS 40 1,08 11,93 0,93 -3412 1,405 0
139 - OTRA NEUMONIA 36 742 864 0,86 -44m  0,8122 0
ACTIVIDAD DE CONSULTAS
Primeras consultas 1.346 ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,
Consultas sucesivas 32.721 DESARROLLO E INNOVACION
Total consultas 34.067
Nede Ayudas (Nacional) Competitivas Activas Lideradas 1
Relacién sucesivas / primeras 24
Nede Ayudas (Internacional) Competitivas Activas Lideradas 3
NePublicaciones 32
Factor Impacto Acumulado 479,3
Estudios Clinicos Activos 208
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LINEAS DE INVESTIGACION

Impacto prondstico de marcadores de sindrome inflamatorio en pacientes con céancer de pulmon
metastdsico que van a recibir inmunoterapia en primera linea de tratamiento.

Impacto prondstico de marcadores de sindrome inflamatorio en pacientes con céncer de pulmén de
célula pequefia metastasico que van a recibir inmunoterapia en primera linea de tratamiento.

Integrating longitudinal patient-generated data and multi-omic profiling for comprehensive
precision oncology in womens' cancers. Proyecto multicéntrico coordinado por CNIO. Financiado
por la Convocatoria de Proyectos de Investigacion en Medicina Personalizada del Instituto de Salud
CarloslIl.

Proyecto europeo HORIZON-MISS-2021-CANCER-02: Understanding Lung Cancer related risk
factors and their Impact (LUCIA).

Proyecto europeo HORIZON-JU-IHI-2022-01-04: IDERHA, Integration of heterogeneous Data and
Evidence towards Regulatory and HTA Acceptance.

Proyecto europeo EU4H-2021-JA: Joint Action on strengthening ehealth including telemedicine and
remote monitoring for health care systems for cancer prevention and care.

Proyecto concedido recientemente: Cancer de pulmdn de célula pequena: Redes bioldgicas y
medicina personalizada. Financiado por Ayudas Reto AECC 70% Supervivencia en cancer.

Proyecto: Andlisis del perfil de respuesta inmnune en sangre periférica inducido por tratamiento
sistémico en el carcinoma de mama avanzado.

Proyecto: Subestudio traslacional de los pacientes con carcinoma de mama avanzado consideradas
largas respondedoras, incluidas en el proyecto de investigacion 2014-pi-0502-2014.

Estudio colaborativo a nivel nacional, liderado en colaboracion con los hospitales: Hospital Costa
del Sol, Hospital Universitario de Salamanca, Hospital Universitario Virgen de Valme, Complejo
Hospitalario de Burgos y Hospital de Elche titulado: Subestudio traslacional de los pacientes con
linfoma b difuso de células grandes en recaida considerados largos respondedores del ensayo
clinico R2-GDP-GOTEL.

Colaboracion en otros proyectos:

Aplicacion de biomarcadores de dafio renal en pacientes tratados con inhibidores del punto de
controlinmunitario. Proyecto financiado en la Convocatoria Proyectos de Investigacion en Salud del
Instituto de Salud Carlos Il.

En 2023 se presentaron proyectos a ocho convocatorias autondmicas, nacionales y europeas, se
concedieron 2 premios. La Sociedad Espafola de Oncologia Médica concedié la “Beca SEOM 2023
para proyectos de investigacion en cancer de mama” al proyecto “Andlisis de células inmunoldgicas
como biomarcador de respuesta al tratamiento neoadyuvante en cancer de mama a partir de
muestras de sangre periférica”. Por otro lado, el Colegio de Médicos de Cérdoba concedio el tercer
premio de Investigacién al proyecto ”Lenalidomida mas R-GDP (R2- GDP) en el linfoma difuso de
células B grandes en recaida/refractario. Resultados finales del ensayo R2-GDP-GOTEL y subandlisis
de biomarcadores inmunitarios”

En el plano internacional, se establecieron nuevas colaboraciones con equipos de investigacion
transfronterizos, que dieron lugar a la elaboracidn conjunta del proyecto “Exploring resistance
mechanisms to cyclin-dependent kinase inhibitors (CDKi) through a comprehensive spatial
transcriptomic and proteomic analysis in tumor tissue of patients diagnosed with metastatic breast
cancer”.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

1 Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

 Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 85,14%.
I Resultado de satisfaccion Consultas externas: 71,43%.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

W Comisién Central de Tumores.

= Comisién de Investigacion.

m Comision de Genética.

= Comision Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento.
= Comision de Cuidados y Comité de Etica Asistencial.

- Subcomités de céncer de esofagogéstrico, colorectal, hepatobiliar, peritoneal, tumores
neuroendocrinos, endocrinos, mama, linfoma, melanoma, genitourinario, molecular, cabezay cuello,
tumores tordcicos, ginecoldgicos y cerebrales.

4. Unidades de Referencia:

® Unidad de Referencia para la Comunidad auténoma de Andalucia (UPRA) para la Perfusion de quimioterapia
intraarterial de miembro aislado en el tratamiento del melanoma localmente avanzado de las extremidades y
del sarcoma de partes blandas.

ORGANIZACION DE EVENTOS CIENTIFICOS

= FIT-CANCER VIII, Foro de Inmunologia Traslacional e Inmunoterapia del Cancer (GETICA).

= 152 Simposio internacional. Lo que somos, lo que seremos. (GEICAM).

B Reunién Anual SAOM en Cancer de Mama 2023. De la evidencia a la experiencia. Sevilla.

® Reunién Anual SAOM en Cancer de Mama 2023. De la evidencia a la experiencia. Granada.

M | Simposio Andaluz de Oncologia en Céncer de Mama. Grupo de trabajo de Cancer de Mama.
m | Jornada para pacientes con Tumores Neuroendocrinos TNE. Proyecto Vida.

m || Jornadas GEODA. Conil 2023.

m | Curso Multidisciplinar sobre Toxicidad de la Inmunoterapia en Oncologia. (SEOM).
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ONCOLOGIA
RADIOTERAPICA'Y
RADIOFISICA

CARLOS MIGUEZ SANCHEZ

Radiofisica:
JOSE ANTONIO TERRON LEON
Referente de Cuidados:
ALICIA UCEDA ESCOBAR
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA www.
La Oncologia Radioterdpica es una especialidad médica con un dmbito especifico de actividad —V
quirlrgica, dedicada a los aspectos diagndsticos, cuidados clinicos y terapéuticos del enfermo
oncoldgico, primordialmente orientada al empleo de los tratamientos con radiaciones, asi como al
uso y valoracion relativa de los tratamientos alternativos o asociados con un amplio enfoque orientado X
alainvestigaciony la docencia.

Algunos de los eventos destacables en la Unidad estan vinculados al desarrollo de nuevas técnicas @RadioterapiaMac
d(’e tratamiento fie alta precis:ic')n y’eficacia, (l:orrjo, por ej:emplo: .SBRT gn cancer de cérvix, §BRT en @HUVMRadiofisica
cancer de pulmén o la consolidacion de las técnicas de hipofraccionamiento extremo en el cancer de

mama. Este afio, en particular, se ha procedido al desmontaje e instalacién de un nuevo acelerador

con cargo al Plan INVEAT, lo que ha requerido la ampliacién de horarios de funcionamiento en los otros

dos aceleradores para que los tratamientos y las listas de espera no se vieran afectadas. El nuevo

equipo quedd listo en diciembre para comenzar los tratamientos en enero de 2024.

Resaltarigualmente el serio compromiso del servicio con el hospital, habiéndo cumplido con el 97,30%
de los objetivos del acuerdo de gestion clinica de la unidad.

RADIOFISICA

La Radiofisica Hospitalaria es una especialidad sanitaria con un dmbito especifico de actuacion en
todas las aplicaciones clinicas que utilicen radiaciones ionizantes para el diagndstico y tratamiento
de los pacientes. Su funcién es contribuir a la correcta planificacion, aplicacion e investigacion de las
técnicas que emplean radiaciones ionizantes aplicadas a la medicina. Su campo de actuacion principal
se encuentra en las dreas de Radioterapia, Medicina Nuclear y Radiodiagndstico y en la Proteccion
Radiolégica del paciente, personal y piblico asociado al uso de radiaciones en estas éreas.

Alguna de sus funciones principales son el disefio de los tratamientos de los pacientes de Radioterapiay
Braquiterapia oftalmica garantizando la distribucién de dosis en la zona de tratamiento de acuerdo con
la prescripcion del Oncélogo Radioterdpico y lairradiacion de los érganos de riesgo en niveles tolerables
para el tratamiento. El Servicio de Radiofisica colabora con el resto de Servicios implicados en la puesta
enmarcha de nuevas técnicas de tratamiento de alta precision y eficacia mediante haces externos (SBRT
en diferentes localizaciones), o con radiois6topos (Lu-177) y en técnicas de marcaje (I-125).

El Servicio tiene un alto compromiso con el Hospital en los aspectos relacionados con la seguridad
radiolégica, participando en el disefio de nuevas instalaciones y renovacion del equipamiento existente.
Durante el afio 2023 se ha realizado la aceptacion de los equipos SPECT-CT (HUVM y Macarena Cartuja),
PET-CT (Macarena Cartuja), 2 angiografos y un equipo de electrofisiologia, todos ellos adquiridos con
cargo al Plan INVEAT. También se elabord la memoria para la sustitucién de un SPECT-CT en el Servicio
de Medicina Nuclear que se retird a final de afio, como muestra de su participacion en el disefio de
instalaciones radioldgicas seguras y respondiendo a los requerimientos del Consejo de Seguridad
Nuclear para la autorizacion de todas estas instalaciones.
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POBLACION DE REFERENCIA

504 . 527 Consultas Externas 7
Consultas de Enfermeria 3
Aceleradores Lineales para Radioterapia 3
U N l DADES FU NCIONALES Microselectrén para Braquiterapia 1
Oncologia Radioterapica TC simulador 4D 1
Oncologl'a Radioterépica General Planificadores Tridimensionales RT externa 1
Braquiterapia Planificadores Tridimensionales Braquiterapia 2
Radioterapia de Intensidad Modulada (IMRT) Red Integralinformética del Servicio 1
Radiofisica Fuente de Estroncio 90 para Braquiterapia Oftalmica de procesos be-nignos 1
Radioterapia Fuelntes de Rutenio 106 y Yodo 125 para Braquiterapia de procesos malignos 82
oculares

Braquiterapia Oftalmica
Medicina Nuclear

Radiodiagnéstico ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

Proteccion Radioldgica
ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 1.878
Total consultas 8.200
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA Relacion sucesivas / primeras 3
Jefe Servicio 1 Areade tratamiento
Jefe Seccion 1 Sesiones de Acelerador Lineal (Alta Ener-gia) 18530
Facultativos/as Especialistas de Area 10 Pacientes tratados aceleradores lineales 1581
Residentes (EIR) 4 Tratamientos braquiterapia oftalmica 50
Enfermeros/as 4 TAC Simulacién 1634
TCAE 3 TAC simulacién en acto tnico con consul-ta médica o de enfermeria 1634
Técnico PSNF 17
Personal Administrativo 1

RADIOFiSICA HOSPITALARIA

Jefe Servicio

Jefe Seccion

Facultativos/as Especialistas de Area 10
Residentes (EIR) 3
Enfermeros/as

TCAE

Técnico PSNF 4
Personal Administrativo 1
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RADIOFISICA
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ACTIVIDAD ANUAL

Referidos ainstalaciones radiactivas y de rayos X

Nimero de altas o modificaciones de instalaciones radiactivas de 22 0 32 categoria, o de servicios de Pro-teccion

Pacientes diagnosticados o tratados conisétopos radiactivos: 67
Numero de tratamientos metabdli-cos supervisados. 67
NUmero de altas radiolégicas a pa-cientes. 67
Ntmero de pacientes, en relacidn a los cuales se ha informado a intere-sados, familiares, o personas pré-ximas. 67
NUmero de tratamientos metabdli-cos sobre los que se ha efectuado dosimetriainterna. 63
Pacientes sometidos a tratamientos radioterapicos 1581
NUmero de pacientes con trata-mientos radioterapicos convencio-nales. 361
NUmero de voliimenes con trata-mientos radioterapicos convencio-nales. M
NUmero de pacientes con trata-mientos especiales 817
NUmero de voliimenes con trata-mientos especiales en radioterapia externa. 1190
NUmero de pacientes sometidos a braquiterapia oftalmica. 50
Pacientes, sometidos a tratamien-tos radioterapicos, para los que se esté presente durante todo o parte

del tratamiento (Puesta inicial, qui-réfano, verificaciones del trata-miento, dosimetria in vivo, coloca-cién o 1226
desmontaje de fuentes).

NUmero de pacientes para los que se ha emitido informe dosimétrico personalizado. 1581
Numero de equipos para los que se han elaborado especificaciones técnicas. 3
NUmero de equipos sobre los que se han realizado las pruebas de acep-tacion inicial. 4
NUmero de equipos sobre los que se han realizado las pruebas de refe-rencia. 4
NUmero de energias x niimero de campos medidos para fotones. 24
NUmero de energias x niimero de campos medidos para electrones. 18
Numero de cufias u otros modifica-dores medidos. 2
Modelado de hacesy fuentes

NUmero de energias modeladas de fotones 3
Ndmero de fuentes modeladas 12
Pruebas periddicas

NUmero de controles mensuales / semestrales / anuales (x maquinas RX). 80
NUmero de controles mensuales / semestrales / anuales (x maquinas de terapia). 22
NUmero de controles diarios / se-manales (x maquinas) 443
Equipos detectores de radiacion (Jammacamaras, sistemas de imagen, equipos

para dosimetria fisica de unidades de tratamiento con radiaciones ionizantes, monitores)

Numero de equipos sobre los que se han realizado las pruebas de acep-tacion inicial. 3
NUmero de equipos sobre los que se han realizado las pruebas de refe-rencia. 3
Pruebas periédicas

NUmero de controles mensuales / semestrales / anuales (x maquinas). 45
Numero de controles diarios / se-manales (x maquinas) 209

Radiologica (SPR) !
idem con participacién en disefio inicial o modificacién del disefio de la instalacién. 1
Nimero de informes anuales de IIRRy SPR 5
Nimero de equipos de rayos X ins-critos en el registro legal corres-pondiente.

Nimero de salas sobre las que se ha efectuado vigilancia ambiental ante la radiacion externa (por sala por tipo de

radiacién. Por ejemplo en ALES: RXy N) 83
Nimero de inspecciones CSN aten-didas 4
Nimero de filtros medidos para vigi-lancia ambiental de la contamina-cién atmosférica (Por niimero de veces) 58
Nimero de salas sobre las que se ha efectuado vigilancia de la contami-nacién superficial (por nimero de veces). 35
Nimero de operaciones de gestion de residuos y efluentes radiactivos 4
Nimero de pruebas hermeticidad o inventario de fuentes 22
Ndmero de simulacros realizados 1
Trabajo con radiaciones ionizantes de los profesionales 1
Ne dosimetros de todo tipo a final de mes (en el ambito de cobertura del SPR). 4430
Nimero de dosis modificadas (AP/AT), incidencias de dosis an6-malas gestionadas, informes de PR o informes

dosimétricos no anuales emitidos.

Nimero de licencias CSN gestiona-das (nuevas o renovadas, se conta-hbilizan las confirmadas por CSN) 20
Nimero de procedimientos de pro-teccién radioldgica operacional editados o revisados 2
Formacion, docenciay otras actividades orientadas ala calidad

Cursos RX organizados (Ope-rar/Dirigir) 2
Numero de sesiones clinicas inter-nas, interservicios o intercentros. 17
Nimero de comisiones, o grupos de trabajo en los que la UGC ha partici-pado 6

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

N Ayudas (Internacional) competiti-vas activas lideradas 1
N¢publicaciones 3
Factor Impacto Acumulado 3,5
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LINEAS DE INVESTIGACION

7
e OTORRINOLARINGOLOGIA
m Andlisis de biomarcadores de efecto Abscopal en pacientes tratados con radio-inmunoterapia.

W Irradiacién parcial acelerada de la mama: nuevo Fraccionamiento alterado.

m Linfadenectomia axilar versus radioterapia axilar en pacientes con ganglio centinela positivo tras terapia
Neoadyuvante. Estudio multicéntrico randomizado fase lll.

m Cribado farmacogenético preventivo, desarrollo y registro en la historia electronica del sistema andaluz de Director de la Unidad:

salud. Proyecto FARMASAS. SERAFIN SANCHEZ GOMEZ
B Proyecto para el desarrollo y validacion de un sistema de seguimiento basado en tecnologia mévil en la

atencion sanitaria de pacientes con cancer de prostata tratados con intencion radical. Referente de Cuidados:
B Optimizacién de traslados hospitalarios. Estudio TECIPOT. BEATRIZ TENA GARCIA
W Estudio parala evaluacién de las nuevas tecnologias e ingenieria de procesos (LEAN HEALTHCARE) aplicadas.
M PT20/00088/Plataforma ISCIIl de dinamizacion e innovacion de las capacidades industriales del SNS y su

transferencia al sector productivo. WWW.
® Implementacién Clinica de Un Sistema para el Célculo de Tratamientos de Radioterapia Con Algoritmos de " , , , , , V
s . El Servicio de Otorrinolaringologia es el encargado de las patologias que tienen que ver con —
Alta Precision Basado en Cloud Computing. . . o P L .
) _ _ . oido, nariz y garganta. La cirugia oncoldgica de cabeza y cuello, la Audiologia, la Otorrinolar-
m Desarrollo de Una Plataforma en la Nube para el Célculo de Tratamientos de Radioterapia. ingologfa pediétrica o el tratamiento de los problemas de la voz son algunas de la unidades X
® Integracion de laimagen PET/CT en una planificacion radioterdpica de precision y adaptativa. funcionales de las que dispone, ademds de ser Centro de Referencia Nacional para los
® Radioterapia estereotactica ablativa (SABR) en el Céncer Oligometastésico (CO): enfoque radiémico, implantes cocleares. |
multiémico y de aprendizaje automatico para las decisiones clinicas. Proyecto multicéntrico CO-SABR. Esta Unidad atiende a una poblacion de referencia de casi 500.000 habitantes, con 9 camas @orimacarena
® Andlisis de supervivencia tras neoadyuvancia en cancer de pancreas resecable con factores de riesgo. de hospitalizacion, 17 salas de consulta y 14 mddulos semanales de quiréfano. Dispone de
medios tecnoldgicos avanzados que le permiten realizar mas de 30.000 consultas y casi
1.500 intervenciones quirlrgicas anuales.

Radiofisica

® Implementacién Clinica de Un Sistema para el Célculo de Tratamientos de Radioterapia Con Algoritmos de PO B LAC | O N D E R E F E R E N C | A

Alta Precision Basado en Cloud Computing.
Desarrollo de Una Plataforma en la Nube para el Calculo de Tratamientos de Radioterapia. 485 . 587
Estudio del uso de nanoparticulas intratumorales para la mejora de la eficacia bioldgica de la radiacion.

: Simulacién Monte Carlo de tratamientos con radiaciones ionizantes. U N | DAD ES F U N Cl O NALES

Caracterizacion de detectores de centelleo para su su uso en campos pequefos.
Dosimetria periférica de fotones y neutrones. Cirugia Oncoldgica de Cabezay Cuello
) Otologia, Implantes Cocleares y Audioldgicos y Cirugia de Base de craneo lateral

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD Rinologia, Alergia nasal, Olfato y Cirugia de Base de craneo anterior
Faringo-Laringologia y Disfagia
Audiologia
Otoneurologia
Sialoendoscopia
Sueio y ronquido
Paralisis facial

1. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,9.

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

= Comisién Central de Tumores.
M Comisién de Investigacion.

m Comisidn de Lesiones por Presion y Heridas Crénicas. Logopedia
Otorrinolaringologia General
3. Unidades de Referencia: Audlollogla _ S
W Centro de Referencia Nacional (CSUR) para: Otorrinolaringologia Pediatrica
- Tumores Intraoculares en el Infancia. Voz
- Tumores Intraoculares del Adulto. Urgencias Otorrinolaringoldgicas

® Unidad de Referencia para la Comunidad auténoma de Andalucia (UPRA) para el Tratamiento con
190 Braquiterapia Oftalmica en tumores intraoculares. 191
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe Servicio 1
Jefe Seccion 2
Médico/FEA 18
Residentes (EIR) 8
Enfermeras 1"
Auxiliar Enfermeria 9
Personal Administrativo 4
Celadores/as 1

DOTACION DE RECURSOS

Camas de Hospitalizacion 9
Consultas, médulos diarios 13
Quiréfanos, mddulos semanales 14
Tecnologias

Sistemas de Radiofrecuencia 3
Columnas quirtrgicas de alta definicion con luz NBI 3
Laboratorio de voz 3
Cirugia Endoscdpica Nasosinusal Avanzada y Extendida 5
Cirugia Laser CO2 y Laser diodo 1
Audiologia infantil 5
Implantes cocleares 3
Implantes audiolégicos osteointegrados 1
Rinomanometria 1
Oncologia Integral y Prétesis Fonatorias 1

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias) 60

Pacientes citados < 40 dias 4753

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras Consultas 14467
Consultas Sucesivas 26056
Total Consultas 40523
Relacién sucesivas / primeras 2

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos Programados 310
Ingresos Urgentes 315
Casos 625
EM 3,22
Exitus 2
Estancia Media ajustada 4,53
Indice de la Estancia Media ajustada 0,71
Peso Medio 0,778
Reingresos 621
Media diagnésticos codificados 4,12

ACTIVIDAD QUIRURGICA

Intervenciones Programadas 550
Intervenciones Urgentes 45
Intervenciones CMA 853
Resto de Intervenciones Ambulatorias 179
Intervenciones totales 1627
indice de intervenciones suspendidas 282

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers

113 - INFECCIONES DE VIAS RESPIRATORIAS

SUPERIORES 180 264 338 078  -133,35 10,3617 2 8
097 - AMIGDALECTOMIA Y ADENOIDECTOMIA 85 1,51 1,58 0,95 -6,64 10,5496 4 8,75
oo Aoy AN T2 220 a6 o7 628 osm 1 16
ﬁiﬁ.‘f;g%i 5%3\%%D,MTEANTOS SOBRE 0IDO, 50 55 516 1,07 17,17 1,436 4 18
ggER%Tg ,S;éi%cgg mgmos MAYORES a7 583 14,34 041  -399,80 2,0091 1 56
404 - PROCEDIMIENTOS SOBRE TIROIDES, 3 3,02 22 138 3556 09431 s 76

PARA-TIROIDES Y TRACTO TIROGLOSO

793 - PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
MODERA-DAMENTE EXTENSIVO PARA OTRAS 36 3 4,08 0,74 -38,94 10,9546 0
COMPLICA-CIONES DE TRATAMIENTO

810 - HEMORRAGIA O HEMATOMA DEBIDO A

COMPLICACION 18 2,06 33 0,62 -22,46 0,5083 0
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ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, ,
DESARROLLO E INNOVACION P E D I AT R I A

Nede Ayudas (Nacional-Regional) Competitivas Activas Lideradas 3
NePublicaciones 29
Factor Impacto Acumulado 87,3
Estudios Clinicos Activos 9 Director de la Unidad:
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - ) 2 ANSELMO ANDRES MART"N
Oncologia Pediatrica.
; Jefa de Seccion:
DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD ANA FERNANDEZTEIJEIRO
Referente de Cuidados:
1. Encuestas de satisfaccion de pacientes: JESUS DIAZ ABOLLADO

M Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 9. Coordinacion:

B Resultado de satisfaccidn Hospitalizacion: 8,3. ROCIO CABRERA BORREGO

2. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisién Central de Calidad Asistencial.

m Comision de Genética.

m Comisidn Central de Tumores.

m Comisién de Cuidados.

m Comisién de Lesiones por Presidn y Heridas Crénicas.

=

. . . ’ ediatriaHuvm
. POBLACION DE REFERENCIA o
m Comision de Humanizacion. 60560

m Comisién de Programacion y Evaluacion Quirdrgica.
® Comité de Etica Asistencial.

m Comité Multidisciplinar de Asma. UNIDADES FUNCIONALES:

= Comité de Esclerosis Lateral Amiotrofica.

Cardiologia Pediatrica
Cuidados Criticos Pediatricos
3. Unidades de Referencia: Endocrinologia Pediatrica
® Unidad de Referencia para la Comunidad Auténoma de Andalucia (UPRA) desde 2008 para desarrollar el Enfermedades Infecciosas Pediatricas

Programa de Implantes Cocleares, como Centro Referente en Andalucia para implantes de nifios y adultos.

Gastroenterologia y Nutricién Pediatrica
m Unidad de Referencia para la Comunidad Auténoma de Andalucia (UPRA) en Disfonia Espasmddica.

Nefrologia Pediatrica

Neumologia y Alergia Pediatrica
Neurodesarrollo y seguimiento madurativo
Neurologia Pediatrica

Onco-Hematologia Pediatrica

Pediatria General

Pediatria Social

Reumatologia Pediatrica

Urgencias Pediatricas
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DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Jefa Seccion 1
Enfermero/as Supervisoras 2
Facultativos/as Especialistas de Area 38
Residentes (EIR) 24
Enfermeros/as 82
TCAE 87
Personal Administrativo 5
Celadores/as 4

DOTACION DE RECURSOS

Camas de hospitalizacion

57

Consultas Externas

Recursos tecnoldgicos

Torre endoscopio pediatrico con gastroscopio, anuscopio y colonoscopio

Impedanciémetro,

Phmetro

Analizador aliento para cuantificacion hidrégeno aspirado

Analizador electrolitos sudor.

Plicometro

Torre fibrobroncoscopia pediatrica

Espirémetro

Oscilomteria de impulsos

Medidor éxido nitrico exhalado

Poligrafo estudio suefio

Pulsioximetro

Tapiz rodante para prueba de esfuerzo

Ecocardidgrafo

Ergémetro

Ecdgrafos en Urgencias, UCI-P y hospitalizacion

ACTIVIDAD DE CONSULTAS ACCESIBILIDAD

Primeras consultas 8.860
Consultas sucesivas 23.13
Total consultas 31.973
Relacién sucesivas / primeras 3

Demora media (dias)

Pacientes citados < 40 dias

URGENCIAS

Urgencias atendidas 25.489
Traslados a Observacion 1.567
Traslados a planta desde Urgencias 1.366
Traslados a planta desde Observacién 541
Porcentaje de urgencias no ingresadas 0,88

ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD

Ingresos Programados 69
Ingresos Urgencias 1251
Casos totales 1228
EM 4,4
Exitus 1
Estancia Media ajustada 5,82
indice de la Estancia Media ajustada 0,76
Peso Medio 0,65
Reingresos 54
Media diagnésticos codificados 2,98

ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA DE LA CARTERA DE SERVICIO

Neumologia pediatrica 2022
Test Cuténeos con neumoalérgenos 701
Espirometria forzada 901
Test de Broncodilatacion 798
Oscilometria de impulsos 19
FeNO Oxido nitrico exhalado 666
Test de Esfuerzo 27
Test de metacolina

Inmunoterapia con neumoalergenos 137
Adiestramiento de terapia inhalada 648
Administracién anticuerpos monoclonales para profilaxis frente a VRS 107
Administraciéon Ac monoclonales antilgE (Oma-lizumab) 1
Administracién Ac monoclonales AntiIL-5 3
Administracién Ac monoclonales Dipilumab 5
Fibrobroncoscopia 38
Mantoux 107
Pulsioximetria 21
Poligrafia cardiorrespiratoria de suefio 6
Toma de muestras 50
Extraccién analitica 5
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Gastroenterologia pediatrica

Dieta de provocacion 66
Electrolitos en sudor 60
Endoscopias digestivas altas 235
Rectocolonoscopias 36
Phmetrias 24 horas 38
Test de Hidrégeno espirado 326
Anuscopia 2
Test Aliento (Helicobacter Pylon) TAUKIT 40
Valoracién nutricional 180
Osteograma

Endoscopias Urgentes 5
Analiticas 26
Cambios botdn géstrico 33
Sonda nasogastrica alimentacion enteral 3
Impedanciometrias 26
Nefrologia pediatrica

Estudio riesgo litogénico 410
Diario miccional 830
Estudios funcionales funcién tubular 50
Ecografia nefrouroldgica a pie de cama 30
Estudio de biomarcadores urinarios 50
Estudio genéticos de enfermedades hereditarias 20
Adiestramiento e interpretacion de tiras reacti-vas de orina 30
Administracion de anti-FGF23 (Burosumab) 7
Administracion de Ac monoclonales (Ritruximab) 0
Administracién de Ac monoclonales frente C5 (Eculizumab, Ravulizumab) 14
Mapa (Monitorizacién Ambulatoria de TA) 73
Extraccién analitica de marcadores funcién renal 1440
Recogida de muestra de orina aislada 3360
Recogida muestraorina 24 H 480
Adecuaciond e técnicas de depuracion extrarrenal 2
Biopsia renal guiada por ecografia 2
Estudio eje renina - aldosterona 120
Adiestramiento en medidas preventivas para pacientes con disfuncién vesical 240
Preparacién para estudios nefrourolégicos de medicina nuclear 12

Endocrinologia pediatrica

Analiticas especiales 47
Test Glucagon para GH 2
Test de ejercicio paraGH 98
Testde ACTH 27
Test de hipoglucemia insulinica para GH 70
Test LH-RH 6
Test de sobrecarga oral de glucosa 3
Testde TRH 1
Test acetato de leuprolide 0
TestBetaHCG 4
Estudio Cariotipo 1
Analiticas tiroides 31
Test de prolactina 5
Oncologia Pediatrica

N2 pacientes nuevos diagnosticados de neopla-sias malignas registrados en RETI-SEHOP 19
Leucemia Linfobléstica aguda 1
Retinoblastoma 8
Linfoma de Hodgkin 1

Procedimientos

Quimioterapia intrarterial en HUVRocio:
Pacientes (1 bilateral)

2 (1bilateral)

Globos oculares tratados g
Procedimientos

Reumatologia Pediatrica

Numero de consultas totales 618
Primeras consultas procedentes de atencién pri-maria 5
Primeras consultas procedentes de atencion espe-cializada 60
Consultas sucesivas 528
Consultas telefénicas 15
UClI pediatrica

Ingresos totales 236
Procedimientos

Sedoanalgesia en procedimientos 13
Canalizacién via venosa central 9
Fibrobroncoscopias 5
Aspirado y biopsia de médula 6sea en pacientes de oncohematologia 5
Endoscopia digestiva superior urgente 7
Endoscopias regladas 12
Toracocentesis diagndstica y/o colocacion tubos drenaje pleural 7
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Biopsias percuténeas ecodirigidas (hepéticas y/o adenopatias) 6
Artrocentesis e infiltracion intraarticular 4
Punoiéq Igmbar para estudio de LCR / medicion presion intratecal / administracion quimi- 23
otera-piaintratecal

Suturay cura de heridas complejas / Drenaje de abscesos 14
Otros procedimientos bajo sedoabalgesia 4
Punciones lumbares urgentes 16
Extraccion de cuerpos extrafios (ORL y/o Oftal-mologia) 1
Urgencias Pediatria

N.2urgencias 25213
Seudoanalgesia en procedimientos 225
Puncién lumbar 47
Sutura heridas 198
Ecografia a pie de cama (POC) 352
- Abdomen 120
- Ecografia toracica 131
- Ecografia nervio dptico 42
- Otras ecografias 63
CardiologiaPediatrica

Consultas totales 2000
Valoracion en planta de hospitalizacion 250
Valoracion en maternidad y neonatologia 350
Consulta de diagnéstico prenatal(junto ginecolo-gia) 55
Valoracion conjunta con Unidad de arritmias (estudio electrofisioldgico) 15
Valoracién y seguimiento de cardiopatias fami-liares 60
Teleconsultas con pediatria AP (teleconsulta y whatsapp) 30+100
Teléfono whatsapp para padres (teleconsulta) 230
Pruebas complementarias:

Ecografias 1800
Ecocardiografia con contraste (test burbujas) 2
Holter ECG 150
ECG 1300
Ergometrias 100

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta |IEMA evitables Medio Outliers Outliers
133 - FALLO RESPIRATORIO m 5,92 7,62 0,78 -189,04 0,7183 0
053 - CONVULSIONES 93 3,54 4,39 0,81 -79,02 10,5601 0
138 - BRONQUIOLITIS Y NEUMONIA POR VIRUS
SINCITIAL RESPIRATORIO 78 5 5,24 0,95 18,49 0,7013 1 14
463 - INFECCIONES DE RINON Y TRACTO
URINARIO 76 3,8 554 0,69 -131,79  0,4842 0
113 - INFECCIONES DE VIAS RESPIRATORIAS
SUPERIO-RES 67 4,04 4,38 0,92 -22,69 0,4695 0
139 - OTRA NEUMONIA 67 5,06 744 0,68 -159,24 0,662 0
249 - OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS Y 58 3,36 44 0,76 -60,42  0,4761 1 10
VOMITOS
144 - ENFERMEDADES MISCELANEAS, SIGNOS Y
SIN-TOMAS DE APARATO RESPIRATORIO 42 41 7,08 0,67 -99,45  0,7605 1 32
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES
PULMONARES MAYORES 33 2,61 8,07 0,32 -180,2 11,0952 0
251-DOLOR ABDOMINAL 30 4,27 4,13 1,03 3,95 10,5169 0
054 - MIGRANA Y OTRAS CEFALEAS 29 369 3,8 0,95 -5,78 10,5387 0
420 - DIABETES 26 4,54 5,69 0,8 -30,06 0,4787 0
723 - ENFERMEDAD VIRICA 24 4,08 5,49 0,74 -33,87 10,5224 0
344 - OSTEOMIELITIS, ARTRITIS SEPTICA Y
OTRAS IN-FECCIONES MUSCULOESQUELETICAS 22 755 994 076 -52,6  0,7437 0
383 - CELULITIS Y OTRAS INFECCIONES DE PIEL 18 4,44 5,21 0,85 -13,71  0,4279 0

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,

DESARROLLO E INNOVACION

Ne Publicaciones

1

Factor Impacto Acumulado

778

Estudios Clinicos Activos
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LINEAS DE INVESTIGACION

Gastroenterologia

m APhase lll Study to Assess the Efficacy and Safety of NEXIUM for Maintenance of Healing of Erosive
Esophagitis in Pediatric Patients 1to 11 Years of Age (Investigadora principal M2 Jesus Balboa Vega).

W Estudio DELISA: Tolerancia y resultado del crecimiento de nifios con alergia a la proteina de la leche de
vaca (APLV) que consumen una formula de caseina altamente hidrolizada (Damira 2000©) en Espafia.
(Investigadora principal M2 Jesus Balboa Vega).

m ANED 4 KIDS. Estudio sobre uso de una herramienta de ayuda a la toma de decisiones en nutricién enteral.
(Investigadora principal Maria del Carmen Rivero de la Rosa).

Nefrologia

W Andlisis de factores de riesgo cardiovascular y renal en poblaciénpediatrica con Poliquistosis Renal
Autosdmica Dominante.

Neuropediatria

m Estudio internacional de resultados en Hunter (HOS: Hunter Outcome Survey) Seguimiento
Internacional, multicéntrico, observacional y prolongado sobre pacientes con sindrome de Hunter (Mu-
copolisacaridosis de tipo I) Dra. Campo (investigadora principal). Dra. Alonso y Dr. Rodriguez-Sacristan
(Investigadores colaboradores).

m Estudio multicéntrico observacional, prospectivo y retrospectivo andaluz con el titulo: Cribado
selectivo de deficiencia de descarboxilasa de aminoécidos aromaticos (AADC) en una poblacién pediatrica de
alto riesgo de Andalucia. Dra. Campo (investigadora principal)

m Ensayo clinico OPERETTA con el titulo:

"A phase lll multicenter, randomized, double-blind, double-dummy study to evaluate safety and efficacy of
ocrelizumab in comparison with fingolimod in children and adolescents with relapsing-remitting multiple
sclerosis" Dra. Campo (investigadora colaboradora)

m Estudio de no inferioridad, aleatorizado, doble ciego, con tres brazos y de 2 afios de duracion en el que se
compara la eficacia y la seguridad de ofatumumab y sipooimod frente a fingolimod en pacientes pediétricos
con esclerosis multiple, seguido de una extensién abierta. Dra. Campo (investigadora colaboradora).

m Ensayo clinico EP0132 de UCB Biopharma con el titulo:

A multicenter, open-label, single-arm study to evaluate long-term safety, tolerability, and efficacy of
brivaracetam in study participants 2to 26 years of age with childhood absence epilepsy or juvenile absence
epilepsy. Dr. Rodriguez- Sacristan (investigador principal) Dra. Campo (investigadora colaboradora)

m Ensayo clinico N01269 de UCB Biopharma con el titulo:

A randomized, dose-finding and confirmatory, double-blind, placebo-controlled, parallel-group multicenter
study with a 2-stage adaptive design and randomized withdrawal to evaluate the efficacy, safety, and
tolerability of brivaracetam as monotherapy in patients 2 to 25 years of age with childhood absence epilepsy
or juvenile absence epilepsy. Dr. Rodriguez- Sacristan (investigador principal) Dra. Campo (investigadora
colaboradora)

m Proyecto Mitocure: medicina traslacional y de precision para pacientes con enfermedades mitocondriales
primarias. Desde un modelo personalizado en fibroblastos y células neuronales inducidas hasta el
ensayo terapéutico en el paciente Dr. Rodriguez- Sacristan (investigador principal). Resto del equipo de
neuropediatria (investigadores secundarios)

m AProspective, non-Interventional, observational, multicenter study to investigate dosage, effectiveness, and
safety of Perampanel when used as first adjunctive therapy in the routine clinical care of subjects >12 years with
partial onset seizures with or without secondary generalization or with primary generalized tonic-clonic seizures
associated with idiopathic generalized epilepsy. Dr. Rodriguez- Sacristan (investigador secundario)

¥ Proyecto de Investigacion 00400200200605/ICTUS DE CAUSA INFRECUENTE. Fecha de inicio:
01/01/2021 Fecha de fin: 31/12/2023. Consejeria de salud y Familia. Investigador principal: Dr. Joan Montaner.
Investigadora colaboradora Dra. Irene Alonso Pérez

 Proyecto de Investigacion FPS-0053-2022/Blisqueda de poblaciones celulares sanguineas desreguladas
tras unictus pedidtrico a través del andlisis transcripcional de célula Unica, Single-Cell RNA-seq. Fecha de inicio:

01/01/2022 Fecha de fin: 31/12/2024. Fundacién Publica Andaluza Progreso y Salud. Investigador principal: Dras.

Patricia Ybot y Mdnica Rivero. Investigadora colaboradora: Dra. Irene Alonso Pérez.

m Proyecto de Investigacion Registro Nacional Ictus Pediatrico. Fecha de Inicio: diciembre 2023.
Fundacién de Investigaciéon Biomédica del Hospital Gregorio Marafién. (FIBHGM). Entidad gestora Instituto de
Investigacion Sanitaria Gregorio Mararidn. Investigadora principal: Dra. Maria Vazquez Lopez. Investigadora
colaboradora: Dra. Irene Alonso Pérez.

Oncohematologia

m 2016 Estudio multicéntrico fase Il: “FRAG-A001-201. A Three Month Prospective Open Label Study Of Therapy
With Fragmin (Registered) (Dalteparin Sodium Injection) In Children With Venous Thromboembolism With Or
Without Malignancies”.

IPlocal: Ana Fernandez-Teijeiro.

W 2017 Estudio internacional DU176b-D-U312: “Ensayo fase lll, abierto, aleatorizado, multicéntrico y controlado
para evaluar la farmacocinética y farmacodindmica de edoxaban con un tratamiento estandar anticoagulante en
sujetos pediatricos desde el nacimiento hasta antes de los 18 afios con tromboembolismo venoso confirmado”
en el centro Hospital Virgen Macarena, Sevilla.

IPlocal: AFT

m 2019 IntReALL SR 2010: International Study for Treatment of Standard Risk Childhood Relapsed ALL 2010.
EUdraCT 2012-000810-12. Hospital Virgen Macarena. Sevilla.

IP local: (DGA)Ana Fernandez-Teijeiro

= 2019 Interfant-06: Guia de recomendaciones de la SEHOP para el tratamiento de la LEUCEMIA LINFOBLASTICA
AGUDA o bifenotipica del lactante menor de 1afio.

IP local: Ana Ferndndez-Teijeiro.

m 2019 Ensayo UKM17.0023 (“LBL 2018”): International Protocol for Lymphoblastic Lymphoma.Hospital Virgen
Macarena. Sevilla.

IP local: (HBM)Ana Fernandez-Teijeiro

m 2019 "Tratamiento adyuvante con pembrolizumab frente a un placebo en el melanoma en estadio Il de
alto riesgo resecado: estudio de fase 3, doble ciego y aleatorizado (KEYNOTE 716)" Codigo de protocolo
MK-3475-716, desde el 1de julio de 2019. Subinvestigadores locales: AFT En colaboracion con Unidad de
Melanoma del Servicio de Dermatologia.

m 2020 Ensayo melanoma Nektar PIVOT 12. A Phase 3, Randomized, Open-label Study to Compare Adjuvant
Immunotherapy of Bempegaldesleukin Combined with Nivolumab Versus Nivolumab After Complete Resection
of Melanoma in Patients at High Risk for Recurrence (Certificado no disponible, pendiente de abrir en el centro).
Subinvestigador local: AFT
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DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD Q

+ rrdtacinsGatondons RADIODIAGNOSTICO

\J L
<|2
® Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes: Director de la Unidad:

W Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,2. CARLOS CAPARROS ESCUDERO
. .z . -~ Referente de Cuidados:
3. Participacién en Comisiones Clinicas: ererene de Lidaros
o ALICIA UCEDA ESCOBAR
® Comisién Central de Tumores.
= Comision de Tecnologia Avanzada en el Control de la Diabetes. _ ) ) )
L — Durante 2023 nuestra Unidad se ha re-acreditado con nivel Avanzado en la Agencia de WWW.
W Comisién de Investigacion. , o o . N o p X
o I Calidad Sanitaria, ACSA. Hemos sustituido el equipo de Resonancia Magnética mas antiguo V
® Comision de Genética. por uno nuevo de altas prestaciones. Ademas, al final de afio se haimplantado en el Hospital —
m Comisién Multidisciplinar para el Uso Racional del Medicamento. de San Lazaro perteneciente a nuestra Area, otra Resonancia Magnética, coloquialmente
m Comisién de Hemoterapia y Sequridad Transfusional. calificada como "abierta" la cual permite realizar estudios a pacientes con gran perimetro
L : abdominal, o aquellos con ansiedad ante espacios cerrados, asi como a pacientes
= Comision de Cuidados. pediatricos; todo ello sin menoscabo de la calidad de imagen ya que se trata de un equipo
M Comisién de Seguridad del Paciente. de alta intensidad de campo magnético, lo cual no es usual en este tipo de tecnologia. En el
® Comisién de Humanizacion. aspecto asistencial se ha vuelto a incrementar la actividad con respecto a afios anteriores.

M Comision de Mortalidad y Autopsias Clinicas.

® Comisién de Lesiones por Presién y Heridas Crénicas. UNIDADES FUNCIONALES:

m Comisién de Atencidn a la Parada Cardiorrespiratoria.
® Comisién de Lactancia Materna. Radiodiagnéstico General

® Comision de Violencia de Género. Radiologia Intervencionista
Comision de Nutricion. Unidad de Radiodiologia de Mama

B Comité Multidisciplinar de Asma. Unidad de Radiodioloaia Cardi |
B Comité de Enfermedades Neurovasculares Infrecuentes. hidad de radiodiologia Lardiovascular.

® Comité de Etica Asistencial. Unidad de Radiologia Musculoesquelética
Unidad de Neuroradiologia

4. Unidades de Referencia: Unidad de Radiologia de Abdomen

m Unidad de Referencia para la Comunidad auténoma de Andalucia (UPRA) para Trastorno del espectro Unidad de Radiologia de Urgencias

alcohdlico fetal de diagndstico complejo.
M CSUR para Retinoblastoma.

DOTACION DE PERSONAL

Jefe Servicio 1
Jefe Seccién 1
Enfermera Supervisora 1
Facultativos/as Especialistas de Area 33
Residentes (EIR) 12
Enfermeros/as 19
TCAE 0
Técnico PSNF (TER) 107
Personal Administrativo 14
Celadores/as 9
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DOTACION DE RECURSOS

Equipos de Radiologia Convencional 1" ’
: REUMATOLOGIA
Sendgrafos

TAC

Resonancia Magnética

Telemando

Director de la Unidad:
JOSE JAVIER PEREZ VENEGAS

Ortopantomdgrafo

W | == (WM

Equipo multifuncién

Referente de Cuidados:

JERONIMO LEAL

ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA ACTIVIDAD DE INVESTIGACION,
DE LA CARTERA DE SERVICIOS DESARROLLO E INNOVACION —

Radiografia Simple 347421 NePublicaciones 5 _V

Ecografias 60789 Factor Impacto Acumulado 5

Mamografias 14837

Tomografia Axial Computerizada 64658

ResonanciaMagnética 12551 La Unlndad de Reumatologia del HHVM es resl,r,)onslable,, Julnto a Aten_mon Primaria y otros
profesionales de salud, de la educacion, prevencion, diagnostico y tratamiento de los problemas

Intervencionismo 2221 de salud de la poblacion de nuestra Area Sanitaria en el &mbito de las enfermedades reuméticas

Telemando 790 y musculoesqueléticas. La mayor parte de nuestra actividad se realiza en Consultas Externas

- - hospitalarias y en diferentes centros periféricos y disponemos de camas de hospitalizacion y sala

Programa Deteccion Precoz Gancer de Mama 48806 de administracion de medicamentos en régimen ambulatorio.

Programa de deteccion precoz del cancer de mama 21.950 Nuestro grupo trabaja en la mejora de la accesibilidad y en el diagndstico precoz de la patologia
inflamatoria de alto impacto y en la consecucién de resultados en salud, fundamentalmente

Radiologia Concertada en la remision de la enfermedad. Desde hace ya varios afos hemos puesto en marcha y

actualizados protocolos de derivacion con Atencién Primaria, Rehabilitacion, Cirugia Ortopédica
y Traumatologia, Unidad del Dolor, Digestivo, Dermatologia, Oftalmologia, Medicina Interna,
Resonancia Nuclear Magnética 44329 Neumologia y Nefrologia entre otras unidades, encaminadas a la mejora de la calidad asistencial y
aasegurar un abordaje multidisciplinar de los pacientes.

Tomografia Axial Computerizada 9878

La creacion de un Comité de Enfermedades Autoinmunes es el resultado de esta colaboracion.
Ademds, seguimos trabajando en el disefio de programas, en colaboracién con el Servicio de

|_| N EAS D E | NVEST' GAC | O N Innovacion de nuestro Hospital, que permitan la evaluacion sistematica de resultados en salud en

la patologia inflamatoria de alto impacto.

Proyecto de colaboracion con herramientas de inteligencia artificial. Deteccion precoz del cancer de pulmon. Durante el afio 2023 se han pilotado las diferentes herramientas disefiadas y estamos pendiente

® Estudio “BRIGHT”. Evaluacién y eficacia de multiples dosis de LT3001 en sujetos con evento isquemico agudo. de que se incorporen a DIRAYA. En este afio hemos asumido la responsabilidad de organizar el
Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Reumatologia y el Congreso de la Sociedad
Andaluza de Reumatologia, celebrados en Sevilla y con un alto grado de participacién Andaluza.
neurovascular. Seguimos colaborando en las actividades formativas del Plan Andaluz de Enfermedades
Reuméticas y musculoesqueléticas y la realizacion de estrategias de colaboracién con las
D E S ARRO LLO E ST R AT E'G |CO EN C ALl D AD asociaciones de pacientes. Nos sentimos orgullosos de haber mantenido la Acreditacion ACSA

con el nivel dptimo. Sobre todo, nos sentimos orgullosos de trabajar en el HUVR, colaborando en
las estrategias asistenciales de nuestro hospital en beneficio de nuestros ciudadanos.

W Haldfitas: evaluacion de plantas haldfitas como suplemento alimenticio para la mejora de la salud

1. Acreditaciones/Certificaciones:

W Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Participacion en Comisiones Clinicas: POBLACI O N DE REFERENCIA
= Comisién Central de Tumores. 504.527

m Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.
= Comité de Enfermedades Neurovasculares Infrecuentes.
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UNIDADES FUNCIONALES:

Reumatologia General

Tratamiento con Farmacos Bioldgicos

Consulta de Patologia Musculoesquelética en Atencion Primaria
Consulta de Metabolismo Oseo. FLS

Unidad de Artritis Precoz

Monografica de Espondiloartritis

Ecografia intervencionista. Infiltraciones ecoguiadas. Biopsias
Reumatologia Pediatrica (En colaboracién con Pediatria)
Monogréfica de Autoinmunes . Multidisciplinar de HTP
Técnicas imagen. Capilaroscopias. Biopsias

Monogréfica de Fractura osteoporética. FLS

Uveitis. UPRA oftalmopatia Graves

Monogréfica de Osteoartrosis de rodilla/cadera

Monografica de artropatia por microcristales refractaria
Teleconsulta

Consulta de Enfermeria Reumatoldgica y de administracion de farmacos i.v.

Unidad de Investigacion

DOTACION DE PERSONAL

Jefe de Servicio 1
Facultativos/as Especialistas de Area 10
Residentes (EIR) 4
Enfermeros/as 1
Técnicos en Cuidados Auxiliares de Enfermeria 4
Personal Administrativo 3

DOTACION DE RECURSOS

Camas de hospitalizacion 3
Consultas externas 14
Tecnologias

Resonancia Magnética de extremidad de bajo campo 1

Ecdgrafo 5

Microscopio de luz polarizada 1
Capilaroscopio 2
indice tobillo/brazo 1
Equipo multimedia para docencia online 2
Frigorifico 1
Centrifuga 1

ACCESIBILIDAD

Demora media (dias)

43

Pacientes citados < 40 dias

4.218

ACTIVIDAD DE CONSULTAS

Primeras consultas 6.966
Consultas sucesivas 21.378
N°total de consultas 28.344
Relacién sucesivas / primeras 3

GRDS MAS FRECUENTES

Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta [IEMA evitables Medio Outliers Outliers
346 - TRASTORNOS DE TEJIDO CONECTIVO 21 952 774 1,23 37,39 0,796 1 44
347 - OTROS PROBLEMAS DE LA ESPALDA Y
CUELLO, FRACTURAS Y HERIDAS 5 76 597 127 813 10,6379 0
351- OTROS DIAGNOSTICOS DE SISTEMA
MUSCU-LOESQUELETICO Y TEJIDO CONECTIVO 5 158 602 262 48,88  0,6152 1 35
385 - OTRAS ENFERMEDADES DE PIEL, TEJIDO
SUB-CUTANEO Y MAMA 2 35 462 076 -2,24 0,505 0
861- SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS FACTORES
QUE AFECTAN AL ESTADO DE SALUD 2 75 121 1,03 0,46 0,5873 0
058 - OTRAS ENFERMEDADES DEL SISTEMA
NERVIOSO 1 5 65 077 1,5 0,9197 (]
115 - OTRAS ENFERMEDADES DE OiDO, NARIZ,
BOCA, GARGANTA Y CRANEALES/FACIALES 1 7 503 139 197 0,655 0
137 - INFECCIONES E INFLAMACIONES
PULMONARES MAYORES 1 2 791 0,25 -5,91 1,0895 0
344 - OSTEOMIELITIS, ARTRITIS SEPTICA Y
OTRAS INFECCIONES MUSCULOESQUELETICAS 1 3 82 138 4,78 0,6726 0
660 - DIAG MAYORES HEMATOLOGI-COS/
INMUNOLOGICOS EXCEPTO CRISIS POR 1 0 11,13 0,9 1,13  1,3358 0
CELULAS FALCIFORMES Y COAGULACION
681- OTRO PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
PARANEOPLASMAS LINFATI-COS/ 1 12 9,23 1,3 2,77 11,5983 0
HEMATOPOQYETICOS/OTROS
952 - PROCEDIMIENTO NO EXTENSIVO NO 1 0 97 103 026 12361 0

RELACIO-NADO CON DIAGNOSTICO PRINCIPAL

ACTIVIDAD DE INVESTIGACION, DESARROLLO E INNOVACION

N°Publicaciones 16
Factor Impacto Acumulado 54,7
Estudios Clinicos Activos 14
Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - 1) 2
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ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION

Ingresos Programados 18
Ingresos Urgentes 18
Casos 36
EM 9,58
Exitus 1
Estancia Media ajustada 712
indice de la Estancia Media ajustada 1,35
Peso Medio 0,7799
Reingresos 0
Media diagnésticos codificados 8,14

LINEAS DE INVESTIGACION

B Marcadores séricos de actividad y correlacion con dafio
estructural en Artritis Reumatoide y Psoridsica.

M Utilidad de esfingolipidos como predictores de dario
radioldgico en Artritis Reumatoide.

M Farmacoeconomia en pacientes en tratamiento bioldgico.
M Andlisis de microbiota oral en pacientes con Sjogren.

m Gendmicay protéomica en pacientes con Sjogren/Lupus/Aps.

B Marcadores de respuesta a farmacos bioldgicos.
W Calidad de vida en pacientes con patologia de alto impacto.
M Usode TICS en la evaluacion de pacientes con alto impacto.

B Ensayos clinicos en fase lI-1I-1V en pacientes con AT, APs y EA.

DESARROLLO ESTRATEGICO
EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

1 Certificacion por la Agencia dg Calidad Sanitaria de
Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

W Certificacion de la Sociedad Espariola de Calidad
Asistencial (SECA), nivel avanzado, en la Atencién al
paciente con Espondiloartritis Axial (Norma SPACE).

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion Consultas Externas: 8,7.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisidn de Lesiones por Presion y Heridas Crénicas.
m Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.

ORGANIZACION DE
EVENTOS CIENTIFICOS

m Congreso SER 2023.
M Congreso SAR2023.

m Cursoanamnesis y exploracion en enfermedades
Reuméticas y Musculoesqueléticas. EASP.

m Curso de uso de criterios de derivacion a través del
Gestor de informes. EASP.

m Curso de Reumatologia Pediatrica.

W Curso de Enfermedades Autoinflamatorias.

m Cursode IMIDS para AP. IAVANTE.

M Curso de Anatomia aplicada y exploracion. SER.

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION
COMUNITARIA

M Colaboracién con ASEPAR Y LIRA.
M Asociacién de pacientes con LES

SALUD
MENTAL

POBLACION DE REFERENCIA
579.717

UNIDADES FUNCIONALES:

Comunidad Terapéutica de Salud Mental Virgen Macarena
Hospital de Dia de Salud Mental Virgen Macarena

Unidad de Hospitalizacion de Salud Mental Virgen Macarena
Unidad de Rehabilitacion de Salud Mental Virgen Macarena
Unidad de Salud Mental Infanto-Juvenil Virgen Macarena
U.S.M.C. Camas

U.S.M.C. Carmona

U.S.M.C. Constantina

U.S.M.C. Macarena Centro

U.S.M.C. Macarena Norte

U.S.M.C. San José de la Rinconada

DOTACION DE PERSONAL

Auxiliar Administrativo 7
Celador Serv. Especiales 16
Coordinador 4
Director UGC 1
Enfermera 34
Enfermera Especialista Salud Mental 17
Coordinadora de cuidados 1
Enfermera Supervisora 1
Médico / FEA 66
Monitor 1
Residente 16
Residente Enfermeria 8
Tec. Cuidados Aux. Enfermeria 4
Terapeuta Ocupacional 4
Trabajador Social 1

Director de la Unidad:
JAIME GOMEZ GONZALEZ

Referente de Cuidados:

MARIA HERRERA USAGRE
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DOTACION DE RECURSOS COMUNIDAD TERAPEUTICA VIRGEN MACARENA

Camas de hospitalizacion UHSM 44

Camas Comunidad Terapéutica 12 Programa hospitalizacién completa

Plazas de Hospital de Dia de Comunidad Terapéutica 20 Pacientes atendidos 17
Plazas de Hospital de Dia de Salud Mental 20 Estancias totales 9901
Consultas de Psiquiatria 42 Altas 24
Consultas de Psicologia Clinica 22 Estancia media 196

Programa de dia (hospitalizacion parcial)

Pacientes atendidos 25
ACCESIBILIDAD S— ”

Demora media (dias) 48 Altas 24
Pacientes citados < 40 dias 9.829 Estancias totales 3038

ACTIVIDAD DE CONSULTAS
Primeras consultas 13.002 ”
Consultas sucesivas 104.963 GRDS MAS FRECUENTES

N°Total de consultas 117.965 i i
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
Relacion sucesivas / primeras 8 APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
750 - ESQUIZOFRENIA 419 15,75 16,68 0,94 -389,38 10,6343 27 78,85
751- TRASTORNOS DEPRESIVOS MAYORES Y
5 g 275 12,19 15,71 0,78 -966,65 0,4949 15 45,53
ACTIVIDAD DE HOSPITALIZACION SEGUN CMBD OTROS/PSICOSIS NO ESPECIFICADA
753 - TRASTORNOS BIPOLARES 212 14,47 13,75 1,05 152,35 0,451 1 50,55
Ingresos Programados 197
Ingresos Urgentes 1721 756 - ESTADOS DE ANSIEDAD AGUDA Y DELIRIO 203 7,01 746 0,94 -89,9 0,5593 17 24,94
Casos 1918 817 - INTENTO DE SUICIDIO Y AUTOLESIONES
INTEN-CIONADAS 170 9,02 712 1,27 324,36  0,4126 20 30,25
EM 1,24
Exitus ) 760 - OTROS TRASTORNOS DE SALUD MENTAL n7 135 1317 1,02 37,94 10,6135 8 40,13
Estancia Media aiustada 12,31 752 - TRASTORNOS DE PERSONALIDAD Y }
) CONTROL DE IMPULSOS 116 6,25 8,87 0,7 304,47 10,3801 5 36
Indice de la Estancia Media ajustada 0,91 CIONES ORGANICAS DES
757 - ALTERACIONES ORGANICAS DE SALUD
Peso Medio 0,5528 MENTAL 85 8,15 10,27 0,79 -179,78  1,1288 7 17,711
Reingresos 306 _ 0
2 é%‘éREDSEK/%EhSAfY%EXCEPTO TRASTORNO 54 617 1051 059 -23445 0,3445 2 50,5
Media diagnésticos codificados 4,78
042 - TRASTORNOS DEGENERATIVOS DE
SISTEMA NERVIOSO, EXCEPTO ESCLEROSIS 42 12,9 8,59 1,5 181,07 0,7381 7 29,14

MULTIPLE

UNIDAD DE REHABILITACION DE SALUD MENTAL

Pacientes atendidos 289
Ingresos 23
Altas n
Estancias totales 13860
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ACTIVIDAD DE INVESTIGAC,I(')N,
DESARROLLO E INNOVACION

Ne Publicaciones 5
Factor Impacto Acumulado 27,8
Estudios Clinicos Activos (en fase tempranall) 1

LINEAS DE INVESTIGACION

M |dentificacion de predictores prondsticos en los trastornos psicéticos del espectro de la
esquizofrenia.

M Andlisis de las dindmicas y factores de riesgo asociados a las urgencias e ingresos psiquiatricos en la
poblacién joveny adolescente.

W Desarrolloy validacion de instrumentos proxy para la evaluacidn psicométrica en investigaciones
epidemioldgicas basadas en registros clinicos electrénicos.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

W Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Avanzado.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 8,1.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

B Comisién Multidisciplinar de Uso Racional del Medicamento.

m Comisidn de Asesoramiento del Programa de Reproduccion Humana Asistida.
m Comisién de Cuidados.

m Comisién de Humanizacion.

m Comisidn de Violencia de Género.

m Comité Multidisciplinar de Asma.

m Comité de Esclerosis Lateral Amiotrdfica.

® Comité de Etica Asistencial.

ATENCION CIUDADANA
Y PARTICIPACION COMUNITARIA

W Taller de Poesia Creativa. Iniciativa Poesia y salud a cargo de La Palabra Itinerante con la
colaboracion de la Hermandad de la Macarena.

W Taller de musicoterapia. Asociacion Avanzamos Juntos.

URGENCIAS [+ =¢

Directora de la Unidad:

CARMEN NAVARRO BUSTOS

Referente de Cuidados:

ROSARIO CAMACHO CATALAN

En el afio 2023 el Servicio de Urgencias ha obtenido la Certificacion con nivel Optimo, de la Agencia www.

de Calidad Sanitaria de Andalucia.

El Servicio de Urgencias coordina ademés la formacién en RCP a los profesionales de nuestro centro.

UNIDADES FUNCIONALES:

Urgencias Generales

@UHuvmacarena

DOTACION DE PERSONAL

Jefe Servicio 1
Jefe de Seccién 1
Enfermeras Supervisoras 2
Jefe de Bloque 1
FEA 68
Enfermeros/as 140
TCAE 126
Trabajador Social 1
Personal Administrativo 25
Celadores/as 85

DOTACION DE RECURSOS

Urgencias generales:

Consultas:

Consultas Circuito de Atencién Bésica 2
Consultas Circuito Polivalente n
Consultas Circuito Traumatoldgico 6
Consultas Circuito de Criticos 1
Observacion:

Camas M
Sillones 8
Recuperacién 4
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ACTIVIDAD DE URGENCIAS

Urgencias atendidas

170285

Traslados a Observacion

18040

Traslados a planta desde Urgencias

19756

Traslados a planta desde Observacion

9159

Promedio diario de Urgencias atendidas

466,53

Porcentaje de Urgencias no ingresadas

88.5%

ACTIVIDAD DE INVESTIGAC,ION,
DESARROLLO E INNOVACION

Nede Ayudas (Nacional) Competitivas Activas Lideradas

NePublicaciones

Factor Impacto Acumulado

Estudios Clinicos Activos

Ensayos clinicos nuevos en fase temprana (Fase | - Il)

DESARROLLO
ESTRATEGICO EN
CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:

M Certificacion por la Agencia dp Calidad Sanitaria de
Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

M Resultado de satisfaccion: 7.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:
m Comisidn Central de Calidad Asistencial.
m Comisién de Documentacién Clinica.
m Comisién de Infecciones y Politica Antibidtica.

® Comisién de Hemoterapia y Seguridad Transfusional.

M Comisién de Cuidados.
= Comision de Humanizacion.

m Comisién de Atencidn a la Parada Cardiorrespiratoria.

m Comisidn de Violencia de género.

m Comisién de Trasplantes.

m Comisidn de Seguridad del Paciente.

m Comision de Trauma Grave.

m Comité Multidisciplinar de Asma.

m Comité de Esclerosis Lateral Amiotrdfica.
® Comité de Etica Asistencial.

LINEASDE
INVESTIGACION

B Linea de Investigacion de Enfermedades
Infecciosas.

m Linea de Investigacion Enfermedades
Cardioldgicas.

M Linea de Investigacion Enfermedad
Tromboembdlica .

M Linea de Investigacion Gestion de Urgencias.

ORGANIZACION
DE EVENTOS
CIENTIFICOS

M Colaboracién por profesionales del Servicio en
el Comité Cientifico y en el Comité organizador
del 34 Congreso Nacional de La Sociedad de
Medicina de Urgencias y Emergencias.

UROLOGIA

Director de la Unidad:

JESUS CASTINEIRAS FERNANDEZ

Referente de Cuidados:

FRANCISCO JAVIER GALLEGO MONTES

El compromiso con la asistencia sanitaria al area del Hospital Macarena crece con incremento de la
actividad asistencial que desarrolla la unidad.

En este afio 2023 se mantiene la asistencia diaria a los enfermos con patologia urolégica del area
sanitaria Sierra Norte de Huelva (75.505 pacientes) y a la poblacién de referencia del Hospital de
Alta Resolucidn Sierra Norte de Sevilla.

Se amplia la actividad quirdrgica anadiendo tres jornadas semanales en el Hospital Mufioz Carinanos
y la actividad asistencial, sumando una consulta monografica de céncer de prdstata en horario de
tarde para dar respuesta a la demanda clinica suscitada por una patologia tan prevalente como el
cancer de prostata.

En este afio 2023 se ha dado continuidad al uso de intestino en el tratamiento quirdrgico del cancer
de vejiga musculoinvasivo, permitiendo derivaciones urinarias destubulizadas que otorgan mayor
calidad de vida a nuestros enfermos.

En estalinea se ha desarrollado una nueva unidad de tumores de urotelio para el abordaje integro de
la patologia tanto de tumores no musculoinvasivos como de tumores musculoinvasivos de vejiga.
Esta unidad aborda la enfermedad desde el diagndstico de la misma, el tratamiento y el posterior
seguimiento oncoldgico especifico.

De la mano de la unidad de Ensayos clinicos se ha apostado a su vez por la investigacion tanto en
este campo especifico, tumores de vejiga, como en el resto de la patologia oncoldgica uroldgica,
participando la unidad en miltiples ensayos clinicos en este momento.

POBLACION DE REFERENCIA
485.587

UNIDADES FUNCIONALES:

Oncologia Prostatica

Oncologia Renal

Urologia Oncoldgica

Urolitiasis

Urologia Funcional y Urodinamica
Urologia General
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ACTIVIDAD MAS SIGNIFICATIVA

DOTACION DE PERSONAL

DE LA CARTERA DE SERVICIOS
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Jefe de Servicio 1
Enfermera Supervisora 1 Ecografia prostatica transrectal y biop-sia 571
Facultativos/as Especialistas de Area 14 Cistoscopia 950
Residentes (EIR) 5 Dilatacién de Estenosis Ureteral /Uretral 3358
Flujometria 548
Enfermeros/as 15
Test de Presién Flujo 235
TCAE 14
Ureteroscopia 222
Personal Administrativo 2
DOTACION DE RECURSOS .
ACTIVIDAD QUIRURGICA
Camas de Hospitalizacion 25
N Intervenciones Programadas 1.340
Consultas Externas de manana 6
Intervenciones Urgentes 102
Consultas Externas de tarde 2
i Intervenciones CMA, Cirugia Mayor Ambulatoria 459
Salas de Endoscopia 1
- Resto de Intervenciones Ambulatorias 78
Sala de Ecografia 1
Intervenciones Totales 1.979
Gabinete de Urodindmica 1 -
— Indice de Intervenciones Suspendidas 278
Quiréfanos semanales: 16
Generales 14
Endoalpha 1 GRDS MAS FRECUENTES
Locales 1
Estancia EMAf Estancias Peso Altas EM
APRGRD Casos Media Bruta IEMA evitables Medio Outliers Outliers
ACCESIBILIDAD
446 - PROCEDIMIENTOS URETRALES Y
TRANSURE-TRALES 260 33 256 1,29 194,5 0,8853 31 12,26
Demora media (dias) 1 - -
) , , 465 - CALCULOS URINARIOS Y OBSTRUCCION
Pacientes citados < 40 dias 8.240 ADQUIRIDA DEL TRACTO URINARIO SUPERIOR 227 2,29 3,42 0,67 -257,25 0,5883 3 8,67
443 - PROCEDIMIENTOS SOBRE RINON Y TRACTO
URINARIO POR PROCESOS NO MALIGNOS 210 3,09 401 077 195,01 1,2098 0
ACTIVIDAD DE CONSULTAS :
482 - PROSTATECTOMIA TRANSURETRAL 181 1,85 2,46 0,75 -109,66 0,823 3 10,67
Primeras consultas 10.880 . .
468 - OTROS DIAGNOSTICOS, SIGNOS Y SINTOMAS §
Consultas sucesivas 21.356 SOBRE RINON Y TRACTO URINARIO 167 3,05 392 078 143,88 0,5343 4 13,5
Ne total de consultas 32.236 _
480 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE PELVIS 84 4,54 3,03 115 51,04 11935 5 16,6
Relacion sucesivas / primeras 2 MASCULINA
442 - PROCEDIMIENTOS SOBRE RINON Y TRACTO
. i URINARIO POR NEOPLASIA 79 6,47 5,79 1,12 53,46 1,4764 3 35,67
_ TIVIDAD DE HOSPITALIZACI E MBD )
C V OS C O N S G U N C 483 - PROCEDIMIENTOS SOBRE PENE, TESTICULOS Y
76 1,28 1,89 0,67 -46,81 1,0246 1 4
ESCROTO
Ingresos Programados 1094
Ingresos Urgentes 663 484 - OTROS PROC. QUIRURGICOS DE AP. GENI-TAL 62 487 41 117 4805 12167 5 126
MASCULINO
Casos 1757
810 - HEMORRAGIA O HEMATOMA DEBIDO A
EM 4,08 COMPLICACION 61 3,97 461 0,86 -38,92 10,6283 1 9
Exitus 9 501- DIAGNOSTICOS DE APARATO GENITAL
Estancia Media ajustada 4.4 MAS-CULINO EXCEPTO NEOPLASIA 55 3,93 465 0,84 -39,85 10,5176 1 17
Indice de la Estancia Media gjuste-da 0,93 441 - PROCEDIMIENTOS MAYORES SOBRE VEJIGA 45 192 1533 125 174,08 2,731 3 43
Peso Medio 0,9442 .
, 463 - INFECCIONES DE RINON Y TRACTO URINA-RIO 43 472 6,86 0,69 -92,16 0,5496 1 29
Reingresos 135
Media diagnésticos codificados 7,46 461-NEOPLASIAS DE RINON Y TRACTO URINARIO 33 597 645 0,93 -15,75  0,9141 1 8
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ACTIVIDAD DE INVESTIGAC,I(')N,
DESARROLLO E INNOVACION

Ne Publicaciones 4
Factor Impacto Acumulado 12,5
Estudios Clinicos Activos 3

LINEAS DE INVESTIGACION

W Fistulas urinarias. Libro residente de Urologia. ISBN 978-84-09-49079-0.

m Epidemiology, Diagnosis and Management of Penile Cancer: Results from the Spanish National Registry of
Penile Cancer. Borque-Fernando A, et al. Cancers (Basel). 2023 Jan 19;15(3):616.

B Hyperthermic Mitomycin C in Intermediate-risk Non-muscle-invasive Bladder Cancer: Results of the HIVEC-1
Trial. C Angulo J, et al. Eur Urol Oncol. 2023 Feb;6(1):58-66. doi: 10.1016/j.eu0.2022.10.008. Epub 2022 Nov
23.

W Siembra tumoral en el trayecto de la aguja tras biopsia de masas renales, ;Una complicacion a considerar?
Pérez Fuentes, D; Martin Campano, F; Gallardo Prado, D; Gonzélez Caliz, C; Trompiz Ibarlucea, M; Castifieiras
Fernandez, J. Servicio de Urologia. Hospital Universitario Virgen Macarena.

m Andlisis de nuestra experiencia con apalutamida en cancer de prostata metastasico hormonosensible.
Gallardo Prado D, Pérez Fuentes D, Martin Campano F, Gonzélez Céliz C, Castifieiras Fernandez J. Hospital
universitario Virgen Macarena.

M Fistula renocdlica secundaria a litiasis coraliforme. Trompiz Irbalucea MI, Pérez Fuentes D, Martin Campano F,
Gonzalez Céliz C, Castifeiras Fernandez J. Hospital Universitario Virgen Macarena.

M Incidencia de cancer de prostata en piezas de cistoprostatectomia radical. ¢ Influye enlos resultados de
supervivencia global?. Gallardo Prado D, Trompiza Irbalucea MI, Marin Campano F, Montafio Pérez JA,
Castifieiras Fernandez J. Hospital Virgen Macarena.

M Resultados en nuestro centro de la nefroureterectomia radical laparoscopica versus abierta para el
carcinoma urotelial del tracto urinario superior localmente avanzado. Gallardo Prado D, Pérez Fuentes D,
Marin Campano, Montario Pérez JA, Castifieiras Fernandez J. Hospital Universitario Virgen Macarena.

m Embolizacidn renal como tratamiento de la hematuria en paciente fragil. ¢ Es posible realizarlo en hospitales
sin Radiologia intervencionista de guardia? Parejo rodriguez S, Baena Villamarin C, Pérez Fuentes D, Gallardo
Prado D, Trompiz Irbalucea MI, Castifeiras Fernandez J. Hospital Universitario Virgen Macarena.

W ; Debemos continuar considerando al diverticulo de Hutch como patologia silente? Pérez Fuentes D, Parejo
Rodriguez S, Ramirez Zambrana A, Marin Campano F, Trompiz Irbalucea MI, Castifieiras Fernandez J. Hospital
Universitario Virgen Macarena.

DESARROLLO ESTRATEGICO EN CALIDAD

1. Acreditaciones/Certificaciones:
® Certificacion por la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) en el Nivel Optimo.

2. Encuestas de satisfaccion de pacientes:

m Resultado de satisfaccion Hospitalizacion: 7,5.

3. Participacion en Comisiones Clinicas:

m Comisién Central de Tumores.
m Comision de Trasplantes.
1 Comision de Programacion y Evaluacion Quirdirgica.

3.4. CALIDAD ASISTENCIAL

3.4.1. INTRODUCCION

La Unidad de Calidad del HUVM alineada con la Politica de Calidad, se consolida como un érgano transversal y
multidisciplinar dependiente de la Direccion Asistencial del HUVM.

La Politica de Calidad de nuestro Hospital persigue:

Proveer servicios sanitarios especializados para atender los problemas de salud de la poblacion.
Satisfacer las necesidades de la poblacidn y contribuir a restablecer y elevar su nivel de salud.

Garantizar una atencidn sanitaria, centrada en el paciente y en su seguridad, mediante la prevencidn y mejora
continua de la seguridad del paciente en los diferentes dambitos de la atencidn sanitaria.

Mejorar la calidad de nuestros servicios mediante el andlisis e identificacion de oportunidades de mejora.
Consolidarse como una organizacion que presta servicios integrados, eficientes y coordinados con los demés
niveles de atencién, dentro de nuestro marco social y sanitario.

Satisfacer las necesidades y expectativas de la poblacién garantizando la accesibilidad, la personalizacién de la
atenciony la confortabilidad.

Asegurar la calidad y la excelencia en la asistencia, mediante la mejora continua cientifico-técnica, lainnovacion, la
investigacion y la docencia.

Ser una organizacion respetuosa con el medioambiente desde la que se desarrollen y potencien entornos
saludables, alo que se compromete a través de politica medioambiental.

MISION, VISION Y VALORES DE LA UNIDAD DE CALIDAD:

Sumisién principal es desarrollar las actividades necesarias para la gestion de la calidad, orientando siempre el
trabajo a la mejora continua de la calidad asistencial prestada a nuestros usuarios.

Su visidn es posicionar en la Gestion de la Calidad de las instituciones sanitarias la presencia de Unidades de
Calidad como servicio de apoyo transversal a objetivos, lineas de trabajo y politicas sanitarias como un factor
fundamental para garantizar estrategias estables y la puesta en marcha de herramientas que faciliten la evaluacién
dela actividad y los resultados.

Suvalor fundamental se centra en conseguir laimplicacion de los profesionales en la gestion de la calidad como
un factor ineludible.

3.4.2. CARTERA DE SERVICIOS

La Unidad de Calidad vertebra, coordina, monitoriza y evalla una serie de procesos estratégicos desarrollando lineas de
trabajo, fundamentados en 5 pilares: Efectividad, Eficiencia, Oportunidad, Seguridady Atencion centrada en la Persona

3.4.3. COMISIONES CLINICAS ASISTENCIALES Y GRUPOS DE MEJORA

La Unidad de Calidad coordina, gestiona y participa en las Comisiones Clinicas, Comités y diferentes Grupos de trabajo
activos en el HUVM.

COMISIONES CLINICAS

Las comisiones clinicas (CC) son érganos participativos asesores de la Direccién en aspectos relacionados con la
Calidad Asistencial. De acuerdo con el procedimiento habitual de gestion de las comisiones clinicas, éstas se retinen
periédicamente y la Unidad de Calidad colabora en la gestion de las mismas. La organizacién y gestién de las comisiones
clinicas, recae en la Unidad de Calidad del Centro que establece un calendario de reuniones, se identifican objetivos de
trabajo para el afo en curso y se mantienen reuniones con la Direccién Asistencial y los secretarios de las comisiones
para el seguimiento de estos objetivos.
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Durante el afio 2023 ha tenido lugar el proceso de renovacion de las Comisiones Clinicas.
A continuacion, mostramos la relacién de las comisiones asistenciales de nuestro Hospital:

m  Central de Calidad Asistencial.
m Central de Tumores, de la que dependen:
- Subcomisién de Tumores de Cabezay Cuello.
- Subcomisién de Cancer Colorrectal.
- Subcomisién de Tumores Gastroesofagicos.
- Subcomision de Tumores Ginecoldgicos.
- Subcomisién de Tumores HPB-Pancreaticos.
- Subcomisién de Linfomas.
- Subcomisién de Tumores de Mama.
- Subcomisién de Melanoma y Cancer cutaneo avanzado.
- Subcomision de Tumores Neuroendocrinos.
- Subcomision de Tumores Oculares del Adulto.
- Subcomision de Tumores Pediatricos/Retinoblastoma.
- Subcomision de Tumores del Sistema Nervioso Central.
- Subcomision de Cancer de Tiroides.
- Subcomisién de Tumores Toracicos.
- Subcomisién de Tumores Uroldgicos.

- Subcomision de Gammapatias Monoclonales y
Amiloidosis.

- Subcomision de Patologia Oncoldgica Peritoneal.
- Subcomisién de Tumores Moleculares.

Documentacion Clinica.

Mortalidad y Autopsias Clinicas.
Hemoterapia y Seguridad Transfusional.
Infecciones y Politica Antibidtica.
Trasplantes.

Cuidados.

Ulceras por presion y heridas crénicas.
Seguridad del Paciente.

Farmacia (Comisidn Multidisciplinar para el Uso Racional
del Medicamento, CMURM).

Genética.

Humanizacion.

Reproduccién Humana Asistida.

Tecnologia Avanzada en el Control de la Diabetes.
Investigacion.

Atencion a la Parada Cardio Respiratoria.
Lactancia Materna.

Violencia de Género.

Trauma Grave.

Nutricién.

ACTIVIDAD DE LAS COMISIONES 2023

N2 Total de Comisiones 21

Ne total de profesionales participantes en Comisiones 427

Ne de profesiones participantes en Subcomisiones 348

N2 medio de profesionales participantes en cada Comision 20

Distribucidn por categoria profesional

Facultativo 55% ey
Enfermeria 32% :
Técnico de Cuidados Auxiliares Enfermeria 2.8% il:l?ol:"n?;cién Vl —
Técnico de Funcion Administrativa 5,1%

Otros 51%

Reuniones

Nereuniones gestionadas por la Unidad de Calidad 66

% de consecucion de objetivos 87%

ACTIVIDAD DE GRUPOS DE TRABAJO

Ne de grupos de mejora activos

13
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COMITES Y GRUPOS DE MEJORA

Estos estan orientados a la resolucion de problemas concretos o al desarrollo de iniciativas especificas. Entre ellos,
podemos destacar:

1. Programa PIRASOA, Programa Integral de Prevencion, Control de las Infecciones relacionadas con la Asistencia
Sanitaria y uso apropiado de los Antimicrobianos, dependiente de la Comisién de infecciones y Politica antibidtica:

M Grupo PROA (Programa de Optimizacion del uso de Antimicrobianos).

 Grupo IRAS (Infecciones Relacionadas con la Asistencia Sanitaria).

 Higiene de manos y uso seguro de guantes.

m Grupo de trabajo para reducir la incidencia de infeccién de localizacidn quirdrgica e infecciones nosocomiales.

Comité Asma.

Comité de Enfermedad Inflamatoria Intestinal (Ell).
Comité de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas.
Comité de Esclerosis Lateral Amiotréfica (ELA).
Comité de Cirugia Bariatrica.

Comité de Trastornos de la Conducta Alimentaria.

Grupo de trabajo de Polimedicados. Dependiente de la Comisién Multidisciplinar para el Uso Racional
del Medicamento.

9. Grupo de Intervencion para Mujeres en situacion de vulnerabilidad.
10. Comité de Implantes Cocleares.

11. Grupo de trabajo paralaracionalizacion de la tasa de cesareas.

12. Grupo de mejora de la accesibilidad del paciente con TEA .

13. Grupo de trabajo de alta frecuentacion.

O NGO RLOD

3.4.4. CERTIFICACIONES DE CALIDAD

Para alcanzar la excelencia clinica en la gestién de centros sanitarios es imprescindible una politica de calidad
comprometida con las acreditaciones. Se expone a continuacion el mapa actual de certificaciones y reconocimientos
externos:

ACREDITACION DE UNIDADES POR LA AGENCIA DE
CALIDAD SANITARIA DE ANDALUCIA (ACSA)

ACTIVIDAD ACREDITACION UNIDADES 2023

Coordinacion

N° de Unidades Acreditadas 28
% de Unidades acreditadas (cobertura) 2%
Nede Unidades en proceso de acreditacion 2

Niveles alcanzados

Avanzado 18

Optimo 10
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ACREDITACION DE COMPETENCIAS PROFESIONALES (ACSA)

ACTIVIDAD CERTIFICACION COMPETENCIAS
PROFESIONALES 2023

Asesoria

N2 de profesionales a los que se ha prestado asesoria. Agendas Presencial y telefonica 35
N2 de certificados solicitados y gestionados 315
N° de cursos de formacién realizados sobre ACP 2
Resultados

N de profesionales certificados (global) 453
N2en autoevaluacién/evaluacion 419
Niveles alcanzados

Avanzado 317
Experto 89
Excelente 45

OTRAS CERTIFICACIONES DE CALIDAD

OTRAS CERTIFICACIONES

Coordinacion

Certificacion de la Calidad en Transfusién. Practica Transfusional

Reconocimientos de sociedades cientificas

Certificacion conforme a la norma UNE 166002:2021 para el sistema de gestion I+D+i, junto al H.U.Virgen del Rocio y al IBIS

CENTROS, SERVICIOS Y UNIDADES DE REFERENCIA
DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD

ACTIVIDAD CSUR 2023

Coordinacion

Nede Unidades csur 3

RED EUROPEA DE REFERENCIA

ACTIVIDAD ERN 2023

Coordinacion

Nede Unidades ern 1

UNIDADES O PROCEDIMIENTOS DE REFERENCIA PARA LA
COMUNIDAD AUTONOMA DE ANDALUCIA

ACTIVIDAD UPRA 2023

Coordinacion

Nede Unidades de Referencia Autondmica 18

REDES EUROPEAS DE REFERENCIA (ERN)

EI HUVM cuenta con la Unidad de Oncologia Pediatrica en la Atencion de Retinoblastomas miembro de la Red
europea de referencia en cancer infantil (hemato-oncologia) ERN PaedCan.

CENTROS, SERVICIOS Y UNIDADES DE REFERENCIA DEL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD.

El Hospital Universitario Virgen Macarena es Centro de Referencia del Sistema Nacional de Salud (CSUR) para:

1. Tumores intraoculares en la infancia.Retinoblastoma
2. Esclerosis Mdiltiple
3. Tumores intraoculares del adulto

UNIDADES O PROCEDIMIENTOS DE REFERENCIA PARA LA COMUNIDAD
AUTONOMA DE ANDALUCIA

Trasplante de cdrnea periférico.

Trasplante de limbo corneal.

Queratoprotesis de Boston.

Tratamiento con Braquiterapia Oftalmica en tumores intraoculares (Retinoblastoma y Melanomas de coroides).
Electrofisiologia de la vision.

Enfermedades oculares raras.

Manejo Integral de la Cavidad Anoftélmica.

Quimioterapia de miembro aislado: Perfusién de quimioterapia intraarterial de miembro aislado en el tratamiento
del melanoma localmente avanzado de las extremidades y del sarcoma de partes blandas.

Determinacion de resistencias a tratamientos antivirales en pacientes con Hepatitis Cronica por el virus de la
Hepatitis B.

10. Laboratorio de referencia para caracterizacion de resistencias y tipificacion molecular.
11. Implantes cocleares.

12. Disfonia espasmaddica.

13. Ecografia intervencionista en patologia tiroidea.

14. Trastorno del espectro alcohdlico fetal de diagndstico complejo.

15. Orbitopatia de Graves.

16. Manejo integral de los tumores oculares de superficie

17. Microscopia confocal del polo anterior

18. Enfermedades Neurovasculares minoritarias

© N oA wN s

©

UNIDADES DE GESTION CERTIFICADAS

El Hospital cuenta con Unidades Clinicas Certificadas de acuerdo al Modelo Andaluz de Acreditacién impulsado por la
ACSA, con una cobertura del 72%:

m Alergologia - Certificacion Avanzada

® Anatomia Patolégica - Certificacion Optima

= Anestesiologia y Reanimacion - Certificacion Avanzada

B Aparato Digestivo - Certificacion Avanzada

M Cirugia General - Certificacion Avanzada

W Cirugia Maxilofacial - Certificacion Avanzada

= Cuidados Intensivos - Certificacion Optima

= Endocrinologia y Nutricién - Certificacion Optima

= Enfermedades Infecciosas y Microbiologia - Certificacion Optima

m Farmacia - Certificacion Avanzada
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Tabla 1: Clasificacion de incidentes por motivos
= Hematologiay Hemoterapia- Certificacion Avanzada

® Laboratorios - Certificacion Optima
Procesoasistencil [ 215

® Medicina Interna - Certificacion Avanzada

m Medicina Fisica y Rehabilitacion (interniveles) - Certificacion Avanzada Gestion organizativa - Recursos [N 1%

® Medicina Nuclear - Certificacion Avanzada Caidas [N 10%

® Medicina Preventiva y Salud Piblica - Certificacion Avanzada Transporte/translados [N 8,9%

m Nefrologia - Certificacion Avanzada Diagnéstico [N 5,9%

® Neonatologia - Certificacion Optima Conducta [N 5,2%
Medicacion [N 4,8%

® Neumologia - Certificacién Avanzada

= Neurologia - Certificacion Avanzada
 Neurofisiologia - Certificacion Avanzada

M Oncologia Médica - Certificacion Avanzada
® Pediatria - Certificacion Optima

® Reumatologia - Certificacion Optima

m Radiodiagnéstico - Certificacion Avanzada
® Salud Mental - Certificacion Avanzada

® Urgencias - Certificacion Optima

® Urologia - Certificacion Optima

Proceso administrativo

Dieta - Alimentacion
Identificacion

Dispositivos del paciente
Accidente del paciente
Documentacion

Sangre y productos sanguineos
Equipamiento electromédico
Infraestructura - Instalaciones

R 4%
R 4%
R 4%
e 37%
3%
o 2,2%
M 1,5%

M 1,5%

M 1,5%

Procedimienro quirirgico l 1,1%
Atencion telematica [ 1,1%

3.4.5. SEGURIDAD DEL PACIENTE o . . . )
Infeccion asociada ala asistencia [§ 0,7%

Hablar de seguridad del paciente es abordar el proceso por el cual una organizacidn proporciona atenciony cuidados Oxigeno - Gas -vapor [l 0,7%
seguros. . L. o

Lesiones por presién I 0,7%

Radiaciones ionizantes [ 0,7%

ACTIVIDAD SEGURIDAD DEL PACIENTE 2023 Centro coordinador 061 | 0,4%
Pruebas diagnéticas in vitro | 0,4%
Via area - Ventilacién mecanica | 0,4%

Fuga | 0,4%

Tecnologias de Informacion | 0,4%

Identificacion inequivoca de paciente

Nede auditorias realizadas 53

Auditorias de Calidad y Seguridad

Nede auditorias realizadas 33
Higiene de manos r
9 3.4.6. CUIDADOS DE ENFERMERIA
Estudios observacionales - cumplimiento 1% o o . . ) o o .
s e s N Monitorizacién y seguimiento de indicadores de cuidados, asi como coordinacién con Comisién de Cuidados, de
Circuito, sistemade notificaciony analisis de incidentes \ s \ P \ , - \
lesiones por presion (LPP) y heridas crénicas, de lactanciay la Unidad Digital de Cuidados.
Nede notificaciones realizadas 412
Nede andlisis causa raiz 5 v
INDICADORES DE CALIDAD EN LA PRACTICA
ENFERMERA 2023
Valoraciones iniciales de enfermeria 95,31%
Planes de cuidados 91,55%
Ampliar |
. informacion V Informe de Continuidad de Cuidados 63,67%
Episodios con registros de Dolor evaluado 88,99%
i Episodios con valoracién en 24 horas con dolor controlado 88,72%
Ampliar |
informacion V Episodios con LPPy valoracion del riesgo 62,50%
Registros con retirada de Catéteres venosos 58,94%
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3.4.7. SATISFACCION

Dentro de las dimensiones claves de la transformacion de las instituciones la “experiencia del cliente” es un factor
fundamental. La atencion centrada en el paciente, calidad percibida y la seguridad, son elementos claves de calidad en

la atencion sanitaria.

ACTIVIDAD SATISFACCION 2023
Ambitos
Hospitalizacion, consultas, servicios especiales y cliente internoy 5
4reas transversales de soporte
Resultados de Satisfaccion Global
Hospitalizacién 83,78%
Consultas 92,37%
Satisfaccion Global 88,08%

Ampliar I , .

informacién Recomendaria el Hospital
Hospitalizacién 89,06%
Consultas externas 95,9%

3.4.8. OTRA ACTIVIDAD

OTRA ACTIVIDAD 2023

Mentorias/rotaciones

Impartidas 2

Comunicaciones a congresos

Nede comunicaciones regionales 5
N2 de comunicaciones nacionales 2
Formacion

N¢horas docentes en Calidad y Seguridad acreditadas 60

Premios concedidos

Real Academia de Medicinay Cirugia de Sevilla. “Modelo Innovador de una Unidad de Calidad como herramienta de gestion de la excel-
encia en centros sanitarios” . Enero 2023.

Sociedad Andaluza de Calidad Asistencial (SADECA). Premio ala mejor comunicacion Péster. Encuesta de Satisfaccion para clientes
internos. Relacion interservicios en un Hospital.

Actividades a demanda de las Direcciones Asistenciales

Gestion de la renovacion /actualizacion de ladocumentacion general y por servicios alojadas enla Intranet.

Gestion de larenovacion de las Comisiones Clinicas.

Coordinacion del grupo de trabajo para la actualizacién del Plan de Contingencias de los Sistemas de Informacion.

Colaboracion enla preparacion y gestion de las Inspecciones de Sanidad.

Coordinacion de recogida de informacion para participacidn en ranking de hospitales.

Participacion como miembros de la Unidad de Gestion de la [+D+i (UGIDI). Esta unidad es conjunta con el H.U.Virgen del Rocio y el IBIS.

Colaboracion enla evaluacion de objetivos de Acuerdo de Gestidon de Unidades

3.5 SOPORTE A LA ASISTENCIA SANITARIA

3.5.1 SERVICIOS GENERALES

A) ALIMENTACION
B HUVM 271.025
m Hospital San Lazaro 29.390
= Total Area Hospitalaria 300.415

MEJORAS:

m Reformay creacién de cuarto de preparacion refrigerado para montajes de ensaladas y postres.
= Mejoras de superficies e intervencion integral con colocacion de vinilos y reparaciones en Hospital San Lazaro.

B Ampliacién del Menu Seleccion en pantallas digitales para pacientes y acompariantes autorizados en desayunos
y meriendas.

M Revisiény reparacion de todos los grifos, lavamanos, fuentes y sistemas de agua incluyendo aireadores,
regulacion de caudales de agua y reparaciones de fugas para evitar el desperdicio de agua.

m Circuito de segragacion independiente de mandiles desechables y mascarillas. Inclusién en los procesos
posibles de mandiles de tela reduciendo el material desechable.

= Reforma e instalacion de perfileria independiente en offices plantas.
B Cambio y mejora de calidades en cubiertos para dietas disfagia y usuarios unidad de Psiquiatria.

M Inclusién en estocajes de planta de alimentos solicitados por los usuarios y personal sanitario para ampliar la
oferta de opciones.

m Inclusién del médulo de urgencias en programa informético de dietas optimizando dietas al alta.

B Mejoras en la ergonomia, las cargas de trabajo con la compra de carros eliminando las tereas con baldas
superiores en los procesos.

 Cambio de toda la iluminacién fluorescente por iluminacion Led en H.U.V.My Hospital San Lazaro.

m Formacion especifica disfagia y colaboracion con unidad en el dia de la Disfagia.

m Obray reparacion suelo zona de fregado menaje.

m Creacidn de correos corporativos y nuevos canales internos de comunicacion entre responsables de la unidad.
m Inclusion en la unidad de dos puntos de reciclado de papel.

B) CELADORES

Dentro del drea Macarena, nos encontramos con diversos centros, como son:
1. Policlinico
2. Hospital San Lazaro (HSL)
3. Centro de especialidades Maria Auxiliadora (CEEM)
4. Centro de especialidades San Jerénimo (CESJ).

MOVILIZACIONES 2023
ANUAL 65405
MEDIA MENSUAL 5450
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PASES APLANTA
ANUAL 17280
MEDIA MENSUAL 1425

AMBULANCIAS ATENDIDAS HSL

ANUAL 11850 (APROX.)
MEDIA MENSUAL 988
MEJORAS:
m Mejoras en los traslados de pacientes en camas, se cambia sistematica de transferencias de los pacientes en
los pases a plantas.

Entre los datos mas relevantes a mencionar se encuentran:

EQUIPAMIENTO ELECTROMEDICO 2023 - HUVM Y AREA

Total general N2DE ACTIVOS
HOSPITAL MACARENA-POLICLINICO 9291
CEEM - ESPERANZA MACARENA 217
CPE - SAN JERONIMO 85
SANLAZARO 530
CENTRO PERIFERICO DIALISIS 94
SALUD MENTAL (C/ALBAIDA) 0
COM. TERAPEUTICA 5
ZAL 0

1 Semejoray dota con dos celadores las movilizaciones en fines de semanas y festivos.

® Se ampliala dotacion de carros de ruedas y camillas. AVISOS ELECTROMEDICINA 2023

m Reforma en despacho de jefatura de celadores en sétano.

® Incorporacién de aparatos electrénicos en despacho del sGtano. ESPECIALIDAD OTS Abiertas OTS Cerradas Total de OTS
B Se comienza lainformatizacion del llavero general del hospital. ELECTROMEDICINA - HUVM Y AREA 234 8919 9153
m Se suministra uniformes de papel y de tela azules para servicios especificos de nuestros profesionales. Total general 234 8919 9153
Porcentaje OT abiertas-cerradas 2,62% 97,44%
C) ELECTROMEDICINA PREVENTIVOS ELECTROMEDICINA 2023
El progreso y la Iréplida y constante evolucion de la a§istencia sanitaria, no se entenderia sin la participacion de ESPECIALIDAD OTS Abiertas OTS Cerradas Total de OTS
la tecnologia sanitaria (o tecnologia de la salud) entendida como una amplia gama de productos que, en una u otra -
forma, se utilizan para diagnosticar, vigilar o tratar cada enfermedad o condicion que afecta a los seres humanos. Estas ELECTROMEDICINA - HUVM Y AREA 97 3553 3650
innovadoras tecnologias (aplicacién de la ciencia y la tecnologia) estdn mejorando la calidad de la atencidn sanitaria Total general 97 3553 3650
administrada y los resultados de los pacientes a través del diagndstico precoz, opciones de tratamientos menos ) )
Porcentaje OT abiertas-cerradas 2,73% 97,34%

invasivos y la reduccién de las estancias en el hospital y los periodos de rehabilitacion.

La unidad de electro medicina tiene como mision la gestién de activos de tecnologia sanitaria ubicados en los centros

del Area Hospitalaria Virgen Macarena aportando soporte al proceso asistencial ademas de garantizar la seguridad para
el paciente y para el personal sanitario usuario de la misma. EQU IPAMIENTO ELECTROMEDICO 2022 - SIERRA NORTE

Entre las funciones principales que desarrolla la unidad se encuentran las de: Total general N2DE ACTIVOS

1. Gestion einventario de la base instalada del equipamiento electromédico HOSPITAL DE CONSTANTINA 667

2. Mantenimiento Integral de los dispositivos médicos que comprende la gestion administrativa y primera

intervencion en los avisos de averia, ademas del mantenimiento preventivo, modificativo, correctivoy AVISOS ELECTROMEDICINA 2023

técnico-legal.

o ) . ) . ) o ESPECIALIDAD OTS Abiertas OTS Cerradas Total de OTS

3. Control de alertas sanitarias del sistema de vigilancia del equipamiento electromédico.
o - y . o - HOSPITAL DE CONSTANTINA 0 170 170

4. Planificacion estratégica y evaluacion de necesidades de equipamiento electromédico.
Total general 0 170 170

5. Preparaciony gestion de expedientes administrativos para la adquisicion de equipamiento electromédico y para
P vg P P a quip P Porcentaje OT abiertas-cerradas 0,00% 100,00%

la prestacion de servicios de mantenimiento

6. Gestion de residuos y retirada de los equipos electromédicos. PREVENTIVOS ELECTROMEDICINA 2023

ESPECIALIDAD OTS Abiertas OTS Cerradas Total de OTS
HOSPITAL DE CONSTANTINA 0 421 421
Total general 0 421 421
Porcentaje OT abiertas-cerradas 0,00% 100,00%
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INVERSIONES

En otro orden de cosas, las inversiones realizadas en concepto adquisicion de activos de electromedicina en el Area
Hospitalaria Virgen Macarena durante el afio 2023 alcanza la cifra de 6.750.000 €

A continuacion, se relacionan los tipos de activos:
AGITADORES DE LABORATORIO

ASPIRADORES PORTATILES ALTO VACIO

BANOS TERMOSTATICO

ELECTROBISTURIES

CABINAS DE SEGURIDAD BIOLOGICA
CENTRIFUGAS

CISTOSCOPIOS

CONGELADORES

DESFIBRILADORES MANUAL Y SEMI-AUTOMATICO
ECOGRAFOS

ELECTROCARDIOGRAFOS
ELECTROMAGNETOTERAPIA ALTA/BAJA FRECUENCIA-ONDAS DE CHOQUE
EQUIPOS DE ELECTROTERAPIA

ERGOMETRO DE TAPIZ RODANTE
ESTERNOTOMOS

FIBRO-URETERO RENOSCOPIO

FRIGORIFICOS

HISTEROSCOPIOS

HOLTER ANALIZADOR

INCUBADORA PARA CUIDADOS INTENSIVOS
LAMPARAS DE QUIROFANO

FOTOFOROS

LAVAVAJILLAS

LICENCIAS DE SOFTWARE DE EQUIPOS ELECTROMEDICOS
MAMOGRAFOS DIGITALES

MESAS DE ANESTESIA

MESA ANESTESIA-NUMERO EXPEDIENTE: SIGLO 924/2022, TECNOMEDICA ANDALUZA S.C.A., VARIANTE OVL2
MESAS DE QUIROFANO

MICROMOTORES

MONITORES DE HEMODINAMICA

MONITORES MULTIPARAMETRICOS

MOTORES DE TRAUMATOLOGIA
OFTALMOSCOPIOS

EQUIPOS PORTATILES DE RX

EQUIPOS RADIOQUIRURGICO ARCOEN C

REFRACTOMETROS-AUTOREFRACTOMETROS
RESPIRADORES DE TRANSPORTE
RESPIRADORES VENTILACION NO INVASIVA
RESPIRADORES VOLUMETRICO

SALA DE RX ROBOTIZADAS

SISTEMA DE ASISTENCIA CARDIOPULMONAR PORTATIL Y COMPACTO (ECMO)
EQUIPOS DE RX TELEMANDO

TERMOMETROS DIGITALES

TERMOMETROS INFRARROJOS
TOMOGRAFOS DE COHERENCIA OPTICA
TORNIQUETES DE ISQUEMIA

VIDEO OTOSCOPIOS
VIDEOLARINGOSCOPIOS

D) MANTENIMIENTO

El servicio de mantenimiento tiene como mision la vigilancia y seguimiento de instalaciones Industriales en los centros
Hospitalarios, ademds de las actuaciones necesarias para el mantenimiento predictivo, correctivo y técnico legal
consiguiendo el buen estado de uso y funcionamiento de estas en el Centro Hospitalario. Gran parte de ello se realiza
con laaplicacidon de un GMAO (SIGMA MANSIS) de las que se obtiene los siguientes datos:

EQUIPAMIENTO MANTENIMIENTOS MANTENIMIENTOS

ORGANO GESTOR GESTIONADO PREVENTIVOS CORRECTIVOS
HOSPITAL VIRGEN MACARENA 791 16.609 11.432
AREA HOSPITALARIA HUVM-SAN LAZARO 1.612 3.122 2.465
TOTAL 9.523 19.731 13.897

TRABAJOS DE MANTENIMIENTO DEL AREA
HOSPITALARIA VIRGEN MACARENA. RESUMEN 2023

H MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS
HOSPITAL MACARENA.

= MANTENIMIENTO CORRECTIVOS
HOSPITAL MACARENA.

B MANTENIMIENTO PREVENTIVO
AREA HOSPITALARIA HUVM - SAN LAZARO.

I PREVENTIVO CORRECTIVOS AREA HOSPITALARIA
HUVM - SANLAZARO.
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MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS 2023 MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS 2023 AREA HUVM- SAN LAZARO

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA

Ordenesdetrabajo  Ordenesdetrabajo  Total de Ordenes de

ESPECIALIDAD Ordenes deA ;rizl::ajg Ordenes dg :::abdaajg Totalde 6rd¢::|ae; a(}: ESPE?IALI'DAD Abiertas Cerradas trabajo
ALBANILERIA 3 106 109
ALBANILERIA 846 846 APOYO NO ESPECIALIZADO 1 2 3
APOYO NO ESPECIALIZADO 5 5 CALEFACCION Y CLIMATIZACION 2 328 330
CALEFACCION Y CLIMATIZACION 556 556 CARPINTERIA 2 285 287
CARPINTERIA 1915 1915 DDD 0 0 0
DDD 277 217 ELECTRICIDAD 3 392 395
ELECTRICIDAD 2329 2329 ELECTRO-MECANICA 4 33 37
ELECTRO-MECANICA 1931 1931 FONTANERIA 5 366 37
FONTANERIA 1479 1479 JARDINERIA 12 12
JARDINERIA 6 6 LIMPIEZA 1 1
LIMPIEZA 0 0 0 MECANICA 1 637 638
MECANICA 1155 1155 OFICINA TECNICA 1 7 8
OFICINA TECNICA 26 26 OTROS SER. GENERALES 29 29
OTROS SER. GENERALES 48 48 PINTURA Y REVESTIMIENTOS 4 55 59
PINTURA Y REVESTIMIENTOS 196 196 RED DE VOZ Y DATOS 5 5
RED DE VOZ Y DATOS 130 130 SEGURIDAD 5 5
SEGURIDAD 1 1 TAPICERIA 0 0 0
TAPICERIA 1 1 VARIAS ESPECIALIDADES 5 171 176
VARIAS ESPECIALIDADES 2 519 521 Total general 31 2434 2465
Total general 2 11430 11432 % OT abiertas-cerradas 1,26% 98,74%
% OT abiertas-cerradas 0,02% 99,98%

MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS 2023 - AREA HUVM- SAN LAZARO

MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS 2023 - HUVM (PREVENTIVO-LEGAL-ME JORATIVO-MODIFICATIVO-PREDICTIVO)

(PREVENTIVO-LEGAL-MEJORATIVO-MODIFICATIVO-PREDICTIVO)

Ordenesdetrabajo  Ordenesdetrabajo  Total de Ordenesde

ESPECIALIDAD Ordenes de trabajo Ordenesdetrabajo  Total de Ordenes de ESPECIALIDAD Abiertas Cerradas trabajo
Abiertas Cerradas trabajo ——
— ALBANILERIA 0 1 1
ALBANILERIA 23 12 135 . .
- - CALEFACCION Y CLIMATIZACION 1 1036 1037
CALEFACCION'Y CLIMATIZACION 133 4524 4657 -
- CARPINTERIA 0 0 0
CARPINTERIA 18 18
ELECTRICIDAD 6 1825 1831
ELECTRICIDAD 1536 1536 -
) ELECTRO-MECANICA 0 0 0
ELECTRO-MECANICA 0
FONTANERIA 0 197 197
FONTANERIA 132 5235 5367
JARDINERIA 2 40 2 JARD’INERIA 0 0 0
MECANICA 19 4680 4799 MECAN'CAI 5 9 14
OFICINATECNICA 2 49 51 OFICINA TECNICA 3 22 25
OTROS SER. GENERALES 1 1 OTROS SER. GENERALES 0 0 0
PINTURA Y REVESTIMIENTOS 1 1 PINTURA'Y REVESTIMIENTOS 0 0 0
RED DE VOZ Y DATOS 0 RED DE VOZ Y DATOS 0 0 0
VARIAS ESPECIALIDADES 2 2 VARIAS ESPECIALIDADES 0 17 17
Total general am 16198 16609 Total general 15 3107 3122
% OT abiertas-cerradas 2,47% 97,53% % OT abiertas-cerradas 0,48% 99,52%
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Referente al Hospital de Alta Resolucidn de la Sierra Norte de Sevilla.

MANTENIMIENTOS - HAR SIERRA NORTE 2023

AHORRO DE ENERGIA FINAL

B INSTALACION SOLAR FOTOVOLTAICA PARA

TIP N2 ACTUACIONE )
° CTUACIONES AUTOCONSUMO EN POLICLINICO, HSL Y CPESJ.
MANTENIMIENTO CORRECTIVO 4029 ) )
= SUSTITUCION DE LUMINARIAS POR TECNOLOGIA LED.
MANTENIMIENTO PREDICTIVO 1339
MANTENIMIENTO PREVENTIVO 3699 = MEJORASENEFICIENCIAENERGETICAEN
PRODUCCION DE FRIO Y CALOR PARA CLIMATIZACION Y
PREVENTIVO TECNICO LEGAL 3019 ACS EN HOSPITAL DE SAN LAZARO.
OBRAS Y REFORMAS 15 » MEJORA DE EFICIENCIA ENERGETICA EN INSTALACION
TOTAL 12101 TERMICA E INSTALACION DE FLUJO VARIABLE PARA EL

TRANSPORTE DE FLUIDOS PARA CLIMATIZACION EN EL
HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA.

RESUMEN MANTENIMIENTO
HOSPITAL SIERRA NORTE ANO 2023

1%

Las mejoras de instalaciones mas representativas realizadas en 2023 son:

MEJORAS DE INSTALACIONES

) IMPORTE
DESCRIPCION LICITACION
€ (CONIVA)

B MANTENIMIENTO CORRECTIVO.

B MANTENIMIENTO PREDICTIVO.

B MANTENIMIENTO PREVENTIVO.

= PREVENTIVO TECNICO LEGAL.

= OBRAS Y REFORMAS.
REPARACION Y RETUBADO DE CALDERA DE AGUA CALIENTE N2 1

E) OBRAS

La Subdireccion Econémica de Procesos Industriales y Confortabilidad, gestiona a través del Servicio de Obras, todas
aquellas actuaciones relacionadas con la mejora, modificacion, reformas y obras de los diferentes centros sanitarios,
que se proponen a través de la Direccion de Gerencia, las diferentes Unidades Cinicas, Jefes de Servicio o incluso desde

PROYECTOS EJECUTADOS EN 2022 lapropia Subdireccion.

Las obras y reformas abarcan tanto al Hospital Universitario Virgen Macarena, como los siguientes centros periféricos

Otro aspecto destacable es la actualizacion continua de instalaciones existentes acompariada de estudios de
implantacion de sistemas para optimizacidn energética y disminucion de la huella de Carbono. Anualidad 2023.
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i AHORRO DE REDUCCION AHORRO que lointegran:
DESCRIPCION ENERGIAFINAL  EMISIONES ton €/aiio - Policlinico.
kWh/aiio C02/aio ) L ,
Hospital Provincial San Lazaro.
INSTALACION SOLAR FOTOVOLTAICA PARA AUTOCON- . C.E. Esperanza Macarena.
SUMOEN POLICLINICO, HSL Y CPESJ 137.295 71,53 35.497 peranza
C. E. San Jerénimo.
SUSTITUCION DE LUMINARIAS POR TECNOLOGIA LED 1.076.279 560,74 287.265 Centro Periférico de Didlisis
MEJORAS EN EFICIENCIA ENRGETICA EN PRODUCCION . Centros de Salud Mental-
DE FRIO Y CALOR PARA CLIMATIZACION Y ACS EN HOSPI- 275.065 143 63.815 , o ,
TAL DE SAN LAZARO Unidad de Rehabilitacion. (C/ Albalda)
MEJORA DE EFICIENCIA ENERGETICA EN INSTALACION Centro Terapéutico. (G Jesus del Gran Poder)
TERMICA E INSTALACION DE FLUJO VARIABLE PARA EL 796.029 M5 o11.744 Unidad de Salud Mental Comunitaria Macarena Norte.
TRANSPORTE DE FLUIDOS PARA CLIMATIZACION EN EL . . - .
HOSPIRTAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA Unfdad de Salud Mental Com“”ftarfa C.amas.
Unidad de Salud Mental Comunitaria Sierra Norte.
TOTAL 1.213.574 1.190 322.762

Hospital Macarena-Cartuja.
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La subdireccién econdmica ha gestionado durante el afio 2023 actuaciones de obras que alcanzan un importe de:

FINANCIACION IMPORTE
Capituloll 1.365.856.37 €
Capitulo VI 3.592.660,37 €
FISEVI 179.246.51€

OBRAS FINALIZADAS A LO LARGO DEL ANO 2023

® HUVM_262_21 REFORMA DE LOS NUCLEOS DE ASEQS DEL PERSONAL SEMISOTANO FRENTE COCINA HUVM

B HUVM_292_21 PAVIMENTO SEMISOTANO -FASE Il

B HUVM_307.22 PLAN INVEAT GAMMACAMARA

B HUVM_308_22 PLAN INVEAT QUIROFANO CORONARIA TPLANTA ALA D

B HUVM_309_22 PLAN INVEAT ACELERADOR

B HUVM_311_22 PLAN INVEAT HEMODINAMICA SALA B

B HUVM_312_22 PLAN INVEAT HEMODINAMICA SALAC

B HUVM_313_22 PLAN INVEAT RESONANCIA MAGNETICA

H HUVM_327_22 CUARTO FRIO COCINA -OBRAHUVM.

W 354_22 IMPLANTACION GAMMACAMARA 2

® HUVM_356_23 ADECUACION OFICCE 6 C

B HUVM_357.23 MODIFICACION DESPACHO EN PLANTA 72 A

® HUVM_358_23 SALA PLANIFICACION Y CONSUL RADIOTERAPIA

B HUVM_359_23 SALIDA EMERG. SALUD MENTAL

B HUVM_360_23 REPARACION SUELO PASILLO ENTRADA VASCULARES

B HUVM_361.23 MAMPARA ENTRADA DESPACHO CARACOLA OBRAS-PRL-ELEC
B HUVM_363_23 DESPACHO MEDICO ENCIMERA 7 B

M HUVM_364_23 SEMI CELADORES-ENFERMERIA

H HUVM_366_23 ADECUACION ZONA ADMINISTRATIVA ONCOLOGIA RADIOTERAPICA
B HUVM_367.23 PLAN VERANO 8a A

B HUVM_368_23 PLAN VERANO 5a D

B HUVM_369_23 PLAN VERANO 2a A

B HUVM_370_23 PLAN VERANO 8a C

B HUVM_371_23 PLAN VERANO 5a C

B HUVM_372_23 PLAN VERANO UCI A-B

H HUVM_374_23 URGENCIAS C.7 BOX PACIENTES AGITADOS

B HUVM_375_23 UNIDAD INFANTO-JUVENIL SALUD MENTAL

® HUVM_376_23 REPARACION SUELO PLANTA BAJA ZONA GEMELOS

® POLI.56_22 MAMPARA DERMA POLICLINICO

W POLI_57.22 REFORMA SALA TRABAJO-DESPACHO ALERGOLOGIA

m HSL_39_22 ADECUACION GALERIA HOSPITALES

 HSL_42_22 CAMBIO PUERTAS ENTRADA HSL

W HSL_44_22 ADECUACION VESTIBULO PLANTA 22

H HSL_43_22 CAMBIO CARPINTERIAS Y SANITARIOS HABITACIONES PLANTA BAJA ALA SUR
m HSL_46_23 INSTALACION PUERTA AUTOMATICA UNIDAD DE DIA 12 PLANTA NORTE
B CAR_03-22 FASE | REFORMA CARTUJA-MACARENA

1 CAR_07.22 PLAN INVEAT CARTUJA -OBRA
B CAR_11_23 REPASOS PINTURA H. CARTUJA MACARENA

® CESJ-04-22 ADECUACION DETECCION SAN JERONIMO

FINANCIACION IMPORTE
Capituloll 1.391.526,94 €
Capitulo VI 1.808.870,26 €
FONDOS EUROPEQS P. INVEAT 1.783.790,11€
FISEVI 179.246,51€
OBRAS EN EJECUCION
® HUVM_352_22 ADECUACION SALA 7 IMPLANTACION TELEMANDO
® HUVM_353_22 ADECUACION SALA 10 IMPLANTACION EQUIPO RX
m POLI_54_22 CASETA FISEVIVIGILANCIA DE LA SALUD
® CAR.08_23 ADEACUACION SALA TAC
® CAR_09_23 ADEC SALA MAMOGRAFIA Y RX
FINANCIACION IMPORTE
Capituloll 660.037,21€
Capitulo VI 23.262,31€
FISEVI 564.998,31€
OBRAS PENDIENTE DE INICIO
® HUVM_306_22 CAMARA DE BASURA
W POLI_41.23 TREN ARQUETAS V-7
m CESJ-05-22 REFORMA ZONA DE RAYOS
m CESJ-06-22 REMODELACION ENTRADA CESJ
FINANCIACION IMPORTE
Capituloll 917.607,60 €
OBRAS CON PROYECTO REDACTADOS O EN REDACCION
® HUVM_382_23 REFORMA CLIMATIZACION EN UND. CENTRAL DE ESTERILIZACION D. HUVM
m HSL_36_22 ANTEPROYECTO REHABILITACION ZONAS HISTORICAS
m HSL_37.22 PROYECTO REF QUIROFANOS PLANTA BAJA ED PRINCIPAL
W HSL_41.22 PROYECTO REF AREA REHABILITACION Y NEUROLOGIA -
W CESJ-05-22 REFORMA ZONA DE RAYOS
® CESJ-06-22 REMODELACION ENTRADA CESJ
m CSC-01-23 REDAC PROYECTO CS CAMAS -SALUD MENTAL
FINANCIACION IMPORTE
Capituloll 89.374,08 €
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F) SERVICIO TEXTIL-LENCERIA

En el periodo 2023 se han procesado 1.351.962 kg de ropa entodo el &rea. En febrero, el Hospital Universitario Virgen
Macarena fue pionero en la utilizacion de fundas plasticas impermeables antibacterianas e ignifugas debajo de las
fundas textiles de las almohadas. Esta iniciativa ha permitido una proteccion adicional para unas almohadas més
higiénicas y confortables.

Por otro lado, en mayo dimos la bienvenida a 98 Residentes al Hospital. Es el Servicio Textil el que, en la semana de
suincorporacién, se encarga de proveer de uniformidad y calzado a estos profesionales que inician su andadura en
nuestro centro.

3.5.2. TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION
Y LAS COMUNICACIONES TICS

La Cartera de Servicios del Servicio de Tecnologias de la Informacion y Comunicacion (TIC) del Hospital Universitario
Virgen Macarena esta disefiada para proporcionar un soporte integral y eficiente a todas las dreas tecnoldgicas del
centro. Detallamos toda la actividad que se realiza en el Servicio:

m Coordinacion de prestacion de servicios de soporte a puesto usuario: asegurando que cada usuario reciba la
asistencia técnica necesaria para el dptimo funcionamiento de sus herramientas de trabajo.

M Gestiony soporte a usuarios en el uso del portal web para profesionales para profesionales: facilitando el
acceso y manejo del portal web para el personal del hospital.

m Gestiony soporte a servicio de correo electronico corporativo y herramientas colaborativas: asegurando la
comunicacion interna eficiente y el uso adecuado de herramientas colaborativa.

W Gestiény soporte a servicio de telefonia fija, fija VolP, mévil y fax virtual: incluyendo soporte a centralita
virtual.

M Gestiony soporte a servicio de acceso por redes privadas virtuales (VPN): facilitando conexiones seguras
tanto de usuarios individuales como sede a sede.

B Formaciony soporte en el uso de los sistemas de informacion asistenciales: Capacitando a los profesionales
en el uso de los sistemas corporativos.

m Coordinacion de mantenimiento de Centros de Procesos de Datos (CPD): Asegurando el funcionamiento
continuo de los nodos primario y secundario de Sevilla (nodo A HUVR, nodo B HUVM).

Instalacion y mantenimiento de servidores, dispositivos de red e infraestructuras necesarias del hospital.
Seguimiento de aplicativos de envio de cartas y SMS: garantizando la efectividad de las comunicaciones.

Soporte en Sistemas de Informacién administrativos.

Soporte ala Unidad de Sistemas de Informacion: asistiéndolos en la extraccion de datos de sistemas
corporativos con el fin de elaborar Cuadros de Mando para la Direccidny las UGC, y elaboracion de informes
amedida para actividad de “interconsulta” en Estacion Clinica, de PDI desde Quiterian y otras peticiones
particulares para la gestion hospitalaria.

m Coordinacién con Mantenimiento, Electromedicina y otros servicios: soporte en instalaciones, sustitucion
de proyectores por TV gran formato con mini PC y actuaciones y conexiones de equipos asociados a
equipamiento electromédico.

W Soporte a proyectos de innovacion: Apoyando iniciativas innovadoras desarrolladas por personal del hospital,
de forma coordinada con la Unidad de Innovacion.

M Soporte a procesos de certificacion de Unidades de Gestion Clinica: Apoyando iniciativas innovadoras
desarrolladas por el personal del hospital.

m Colaboracion en soporte regional a solucion corporativa de Teledermatologia y Teleconsulta en general.

W Colaboracion con Unidad de Seguridad TIC del SAS: gestionando proyectos y asegurando el cumplimiento de la
legislacion vigente en materia de seguridad TIC.

W Tutorizacion de précticas para alumnos de formacidn profesional: colaborando con la Unidad de Formacion
Continuada del Hospital en la formacién de futuros técnicos de Microinformatica y Redes y administrativos.

W Soporte ainiciativas de I+D locales a través de laimpresidn de prototipos en 3D.

Con esta amplia gama de servicios, el Servicio se compromete a proporcionar un soporte tecnoldgico integral y
personalizado, garantizando soluciones robustas y eficaces que se adapten a las necesidades especificas de nuestro
hospital.

Soporte al Puesto de Usuario (SPU)

Durante el afio 2023, se han atendido un total de 42.740 incidencias, consultas y peticiones de mas de 6.000
profesionales. Desde SPU, se da cobertura a:

m 2.274 ordenadores de sobremesa

m 120 ordenadores portatiles corporativos

m 1.230impresoras

B 44impresoras multifuncion departamentales

m 20 tablets

= 30PDA

W 1.615 teléfonos VolP

W 745 teléfonos moviles

m 15televisiones interactivas

m 1videowall

m 72 televisiones TurnoSAS

W 56 kioscos TurnoSAS
Ademds, se han gestionado 161 solicitudes de equipamiento para puestos de usuario a través de PIDE Equipamiento TIC.

Otras intervenciones realizadas incluyen:

W Instalacion de 1.070 PCs completos a través del Plan de Renovacién del Puesto de Usuario (PERPU SSCC)

W Instalacion de 28 estaciones de trabajo para Radiodiagndstico, Medicina Nuclear, Teleconsulta de Enfermeria y
Centro Andaluz de Teleictus (CATI).

m Dotacién de 43 nuevos terminales mdviles y renovacién de 126.
m Dotacion de 22 niavos terminales VolP y renovacion de 55.

Sistemas

B Mejora de Redes y Comunicaciones del HUVM:
Adecuacion y limpieza CPD y cuarto técnico.
Continuacién de trabajos de segmentacion de la red.
Inicio del proceso de renovacion de electrénica de red y adecuacion de armarios en el centro.

Dentro de los servicios de comunicaciones para el Sistema Sanitario Plblico de Andalucia (SSPA) se continta
con laimplantacién de la VolP cumpliendo asi con los requisitos establecidos.

= Soporte al Area de Implantaciones

Soporte en los proyectos de implantacion del centro, incluyendo la gestion de conexiones en el firewall
corporativo y el apoyo en el despliegue de la infraestructura y servidores.

B Puesta en marcha de Hospital Macarena Cartuja.

Soporte técnico a la dotacion y puesta en marcha de infraestructuras de red y equipamiento TIC para el hospital
nuevo.
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Implantaciones

Proyectos mas relevantes implantados:

Implantacion de aplicaciones o flujos PIDE desarrollados por el Equipo Provincial TIC de Sevilla.

PIDE (Proyecto Integral de Demanda Estructurada) es un gestor genérico de peticiones electrdnicas, que
permite crear y gestionar formularios de solicitudes de distintoS procesos. En 2023, se han implementado nuevos
flujos y mejora continua de los preexistentes.

“Nuevos flujos PIDE:

m PIDE Catalogo Bienes y Servicios: este proceso permite la tramitacion y solicitud de articulos del
catdlogo de bienes y servicios del Hospital Universitario Virgen Macarena, incluyendo la gestién de Comisidn
de Compras

m PIDE Atencion Directa: aplicacion para simplificar, agilizar y mejorar la comunicacion de la ciudadania con
nuestro hospital.

m PIDE Gestion de expedientes de contratacion: este proceso permite realizar la gestion de pliegos
de contratacién abarcando todo el circuito de tramitacion actualmente empleado en el contexto del SAS
Provincial.

“Consolidacién de flujos preexistentes:

= PIDE Ambulancias: consolidacién de la puesta en marcha, soporte y mejora continua del peticionario de
transporte sanitario. PIDE AMBULANCIAS ha permitido la eliminacion de las peticiones en papel, agilizar el
flujo de trabajo de todos los actores implicados en estos circuitos y mejorar la trazabilidad y transparencia de
una solicitud de transporte sanitario.

m PIDE Equipamiento TIC: normalizacion del uso de PIDE para la gestion de peticiones de equipamiento
informatico. Como parte de las estrategias de digitalizacion y eliminacién de circuitos de papel, y en el
contexto de laimplementacion de la prestacidn de servicios a nivel provincial, se haimplantado esta solucion
para el registro y gestion de solicitudes de equipamiento informatico. A través de PIDE, los responsables
y cargos intermedios de las distintas dreas pueden registrar y seguir sus peticiones, mientras que los
responsables de informatica pueden gestionarlas, incluyendo opciones para asignacion a proyectos

Asistencia en puesta en marcha de proyectos corporativos.

™ Soporte al proyecto corporativo de extension del sistema de imagen médica del SSPA (proyecto VNA):

Coordinacién con la Oficina Técnica de Proyectos, SIEMENS y Electromedicina para el despliegue del
proyecto.

Apoyo en el inventario, seguimiento e implantacidn de la VNA en el hospital.
Asistencia en la conexion de equipos.
Conexion dispositivos de ECG.

Consolidacién de proyectos corporativos

m TURNOSAS: Se han continuado los trabajos de implantacion y despliegue de TURNOSAS, solucién de

gestion de turnos corporativo para la gestion de colas en los ambitos clinicos y administrativos que permite
gestionar el aforo enlas salas, asi como el cumplimiento de la RGPD a la hora de llamar a los pacientes a la
consulta.

MOSAIQ: Sistema para la gestion eficiente de la atencion de oncologia radioterapica y de la atencién de la
oncologia médica. Se ha puesto en produccion las integraciones de censo, demogréficos y citas.

IDENTIC: se contintian los trabajos de definicién de reglas para cada uno de los perfiles de profesionales
del centro con el fin de automatizar la gestion de acceso alas diferentes aplicaciones informéticas. IDENTIC
se sincroniza con Gerhonte y, en funcion de la categoria de contrato y su duracidn, se habilitan los accesos
correspondientes. Se ha constituido un grupo de trabajo para garantizar que las reglas sean homogéneas en
todos los centros sanitarios del SAS de la provincia de Sevilla, comenzando con la definicién de las primeras
reglas comunes.

Recepcion de aplicaciones a entorno CGES: consiste en la definicion de las acciones que tienen que
realizar los diferentes actores involucrados en la atencion de incidencias informéticas para las diferentes
aplicaciones. De esta forma, dependiendo de la incidencia y peticion, se define quién debe de abordarla

y cdmo, siguiendo una matriz de escalado. Se continta trabajando en la actualizacion de las matrices de
recepcion, solicitando a los diferentes proveedores y responsables de las aplicaciones los datos necesarios.
Con este trabajo se pretende normalizar y optimizar la resolucion de incidencias y peticiones, persiguiendo la
mejora continua en la atencion de nuestros profesionales.

concretos y priorizacion.

m PIDE Mobiliario e Instrumental HUVM: peticionario electrdnico para solicitar instrumental, mobiliario Implantacién de aplicaciones o sistemas de terceros
. e p p :
clinico y mobiliario general.
La implantacién de aplicaciones o sistemas de terceros es un proceso crucial para garantizar que las soluciones
tecnoldgicas externas se integren de manera efectiva y eficiente en nuestra infraestructura. Este proceso incluye la
= PIDE HUVM Solicitud de Exploraciones Ecocardiograficas: peticionario para gestion de pruebas eco- evaluacion de las necesidades especificas de nuestra organizacion y la coordinacion con proveedores externos. A
cardiograficas. continuacion, se nombran las aplicaciones departamentales implantadas:

m PIDE Proyectos TIC: peticionario electrénico provincial para solicitar proyectos TIC.

m Nefrolink (Nefrologia-Hemodialisis): Sistema de Informacion que permite implementar y hacer
seguimiento de forma estructuraday sencilla de la atencién y evaluacion del paciente renal. Se han habilitado
las integraciones de citas.

m PIDE HUVM Estudios Complementarios Anatomia Patoldgica: peticionario electrénico para la solicitud
de pruebas complementarias de estudios de anatomia patoldgica.

= Enigma (Cardiologia): Sistema de Informacion con médulos especificos para cada una de las secciones
Puesta en marcha de aplicaciones basadas en tecnologia APEX: clinicas del servicio de cardiologia, entre ellas, hemodinamica, arritmias, electrofisiologia, insuficiencia
cardiaca y rehabilitacion cardiaca. Es capaz de integrarse con diversos equipos de electromedicina,
realizar seguimiento de pacientes y cuenta con un mddulo de andlisis de datos avanzado que permite alos
facultativos generar informes de actividad detallado. Se ha puesto en produccion en la Unidad de Patologia
del Ritmo Cardiaco y se estéa trabajando su puesta en marcha en el drea de hemodinamica.

® Informe de Jefatura de Guardia: renovacion tecnoldgica del informe de Jefatura de Guardia del Area
Facultativa. Este informe, generado dos veces al dia por el jefe de Guardia, proporciona informacién clave
sobre el estado del centro, posibles incidencias ocurridas y las actuaciones realizadas. El informe se envia por
correo electrénico a todos los interesados, garantizando una comunicacion eficiente y oportuna

= Natus Almevan (Neurofisiologia): Sistema de informacidn para la realizacion de pruebas de
Electromiografia y potenciales evocados en la unidad de Neurofisiologia. Se ha centralizado las bases de
datos en un tnico servidor y se estén realizando pruebas para integrar la informacion de demogréficos y
m Autocita: aplicativo para la solicitud y gestion de citas para profesionales en las diferentes campafas de citas.
vacunacion.

m Aplicacion de gestién lista de espera de arritmias: aplicativo desarrollado a medida para la gestidn lista
de lalista espera de arritmias para la Unidad de Arritmias, dentro del Servicio de Cardiologia.
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Constitucién de la Unidad de Digitalizacién de Procesos dentro del Area de Implantaciones. Durante el afio 2023 los indicadores de actividad en los distintos subprocesos se pueden cuantificar de la siguiente

Esta Unidad asume las siguientes funciones: forma:
® Coordinaciony gestién de digitalizacién de Proyectos PIDE-Apex Acuses de recibo de expedientes enviados al juzgado 16
1 Disefio e implantacion de flujo PIDE Atencion Directa (PIDE AD). Aplicacion para simplificar, agilizar y mejorar la Comision de Adaptacién puestos de trabajo 2
comunicacién de la ciudadania con el Hospital. Comisién de Bolsa. 10
m Coordinacién, gestién y mejora continua PIDE AD Documentacién Entradas por Eco. 455
W Actividades relacionadas: Documentacién Entradas Registro. 98
- Péster en Congreso Nacional INNODATA 2023 - Mejorando la Gestion y Evaluacion Sanitaria a través de la Documentacién enviada con acuses de recibo (Resoluciones, Notificaciones, Juzgados, 13
Innovacion en el Uso de Datos Asesorfa Juridica Prov., SSCC, etc.)
- Comunicacion oral en XXVII Congreso Sociedad Andaluza de Calidad Asistencial (SADECA). s
Documentacion Salidas por Eco 396
- . . L
Formaciénen Fl’royeoto PIDE AD nivel baS|lco y avlanzadlo | Documentacion Salidas Registro 246
1 2 cursos acreditados en GESFORMA y varias sesiones informativas. . - .
B . . o Ejecuciones de sentencias para su abono en Néminas 30
= Adecuacion del aula de formacion de informatica. : — ) : » —
TR . , . " , Expedientes solicitados a Archivo para informacién y documentacion 49
m Coordinacion, digitalizacion y mejora continua de los procesos de Gestion Administrativa. —
Informacidn reservada. 7
Instruccién Expedientes Disciplinario. 8
, , Produccién de instrumentos para dar soporte a colaboraciones con otros centros publicos o 1
3.5.3 REGIMEN JURIDICO empresas (Protocolos de accidn conjunta).
Remision de comunicados e incidencias asistencial al Juzgado de Guardia, Fiscalia y Juzgado 9
La Unidad de Régimen Juridico abarca todos los subprocesos y procedimientos relacionados con la consultoria técnico- deloPenal.
juridica, al objeto de servir de apoyo en la toma de decisiones a las distintas dreas del Hospital Universitario Virgen Remisién Expedientes Demandas Juzgados Contenciosos, Socialy documentacién Juzgado .
Macarena, tanto administrativas como de gestion clinica. deloPenal.
En los subprocesos se incluyen como funciones propias de la Unidad de Régimen Juridico del HUVM: Resoluciones JC y/o CA por ITR, BM, LACT o PAT. 27
I Propuestas de resolucion de solicitudes interesadas por los profesionales. Resoluciones sobre solicitudes de Exencion de Jornadas Complementarias. 19
Il.  Preparacion de expedientes administrativos e informacién técnica de los mismos, previas a su remision Secretaria Comision de acoplamiento del personal del Area Hospitalaria Virgen Macarena. 3
?jl \]quzga%o rlequirente, apgylando asila tz(ajrela dg los Lle:;rados de la Administracion Sanitaria en su labor de Secretaria Comité de Seguridad y de Salud Laboral del HUV Macarena y del HUV del Rocio. 2
n inter rvicio Andaluz .
erensa .(,3 osinte esles el se .C.O . aluz de Sall . L L Secretaria Comité Nodal de Prevencion de RRLL del HUV Macarena. 6
lll.  Preparacidn de expedientes administrativos de Carrera Profesional, en coordinacidn con la Direccidn Secretaria Junta de Enf - 0
General de Personal - Unidad de Carrera Profesional. ecretaria Junta de Entermeria.
IV.  Gestién de cuantas actuaciones sean necesarias para dar pleno cumplimiento a resoluciones judiciales Tramitacion Expedientes Deduccion Proporcional de Haberes. 3
firmes y, en su caso, informar sobre los incidentes de ejecucion que se pongan de manifiesto en el curso de Tramitacién de expedientes disciplinarios derivados de afios anteriores. 3
la misma. Tramitacién Solicitud Asistencia Letrada. 7

V. Tramitacién de Informaciones Reservadas, previas a la eventual incoacion de procedimientos disciplinarios.

VI.  Instruccién de Expedientes Disciplinarios incoados por la Direccién Gerencia del HUVM y por la Direccion
General de Profesionales.

VII.  Apoyo en el desarrollo de los procedimientos para dar cobertura a cargos intermedios. 36 G ESTI C’) N AM BI ENTAL Y EN ERG E'Tl CA

VIII. - Apoyo en el desarrollo de los procesos de seleccidn de cargos intermedios.
IX.  Funciones de Secretarfa de Organos Colegiados.

AREA AMBIENTAL

El periodo de 2023 ha sido un afio de avances en sensibilizacion ambiental tanto para profesionales sanitarios como
para profesionales no sanitarios y usuarios del hospital, debido a que, en los afios anteriores, posterior a la pandemia
COVID, no se podian realizar formaciones de forma presencial. Durante 2023, uno de los objetivos marcados por el

X.  Elaboracién de informes internos de trabajo, de indole técnico-juridica, no preceptivos ni vinculantes.
XI.  Asistencia técnica/asesoramiento a profesionales.
Xl Asesoramiento enlos incidentes de agresiones a profesionales y tramitacidn, en su caso, de la oportuna

Asistenciaetrada. sistema de gestion ambiental y energético era formar al 25 % de profesionales de cargos intermedios y a un 5% de
Xll. Elaboracion de comunicaciones dirigidas a otros 6rganos administrativos y judiciales. puestos bases, una cifra que se superd con creces. Ademas, se han realizado campafias de sensibilizacién ambiental
XIV.  Célculo deintereses de demoray tramitacidn del abono de costas procesales, a través de la Plataforma junto ala empresa LIPASAMy su departamento de educacién ambiental en el proyecto “Especialmente contigo” en

Logistica Integral. el que sus monitores han realizado talleres de cocina sostenible incluyendo conceptos como la economia circular,
XV. Tramitacién y asistencia técnica en los Procesos de Acoplamiento de Puestos de Trabajo del Personal de reciclaje de materiales, correcta segregacion para reciclado y nueva vida Util a todos los materiales usados, llegando

Enfermerfay Personal de Gestién y Servicio del Area Hospitalaria Virgen Macarena aun nivel de produccidn de residuos cero. Estos talleres se han enfocado en pacientes infantiles en la escuela

. . . . hospitalaria y se han realizado enlas instalaciones de la misma y amenizar dentro de lo posible el tiempo de ingreso de

XVI.  Produccion de instrumentos para dar soporte a colaboraciones con otros Centros Piblicos o empresas. los pacientes
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En el ambito energético, se han puesto en marcha placas fotovoltaicas y de calentamiento de agua sanitaria,
disminuyendo asi el consumo de energias y aprovechando la energia solar para la realizacidn de actividades sanitarias
(luz, agua,eto).

OTROS DATOS DE INTERES 2023

Residuos reciclados: Aceites y grasas (cocinas): + 2.83 toneladas
Medicamentos caducados: +19.1toneladas

Plasticos y envases: + 32.19 toneladas

Tonery tinta: +1.92 toneladas

Pilas: + 0.61toneladas

Toneladas RAEE (Residuos Aparatos Eléctricos Electrénicos): +16.18 toneladas
Todas las bolsas de basuras utilizadas en el HUVM son de plastico reciclado.

EL AREA HOSPITALARIA VIRGEN MACARENA DISPONE DE DOS CERTIFICADOS
AMBIENTALES:

1. 1S014.001: Desde 2009. Garantiza la correcta implementacion del sistema de gestion
ambiental. Certifica que la empresa presta atencion al respeto del medio ambiente,
reduciendo al minimo elimpacto de la actividad productiva sobre él.

2. EMAS: desde 2014. Es el certificado ambiental méas exigente en Europa. Como uno de
sus requisitos, publicamos anualmente una memoria ambiental, donde la veracidad de los
datos publicados tiene que ser verificada por un organismo externo. En 2022 se renovo el
certificado. Pueden consultarse las declaraciones ambientales publicadas hasta la fecha
en la pagina web del hospital: https://www.hospitalmacarena.es/entrada-blog/declara-
ciones-ambientales/

AREA ENERGETICA

EL AREA HOSPITALARIA VIRGEN MACARENA DISPONE DE UN
CERTIFICADO DE EFICIENCIA ENERGETICA:

1. En 2018 se realizd laimplantacion del nuevo sistema de eficiencia energética IS0 50001,
consiguiendo durante finales de 2021 el certificado (debido a la pandemia se tuvo que
posponer la auditoria externa evaluadora). Para ello se han realizado varios proyectos
estratégicos con el fin de disminuir el consumo de energia eléctrica y uso de combustibles
fésiles.

PROYECTOS ESTRATEGICOS REALIZADOS:
a. Sustitucion de luminarias de menor eficiencia por otras LED.
b. Instalacién de placas fotovoltaicas para generacion de energia eléctrica.

c. Continua en vigor el contrato con REDEJA “Suministro de Energia Eléctrica con Garantia de Origen Renovable
en los Centros de Consumo Adheridos a la Red de Energia de la Administracion de la Junta de Andalucia” entre
los que se encuentran todos los centros que conforman el drea hospitalaria y que determina que la electricidad
consumida durante el vigor del contrato proviene 100 % de energia renovables consiguiendo asi que la emisién
de tonCO2 ala atmdsfera por el consumo de energia eléctrica tiene un valor igual a cero.

d. Aplicacion del Real Decreto-Ley 14/2022, que limita el uso de temperaturas de calefaccion y refrigeracion a 19°C
(invierno) y 27 °C (verano), suponiendo una menor necesidad de calefaccion o refrigeracion y consiguiendo un
ahorro en el consumo eléctrico

INVESTIGACION E
INNOVACION

4.1. INTRODUCCION

EI HUVM centra su estrategia de innovacion en la aplicacion de técnicas, metodologias y tecnologias innovadoras
en la atencidn sanitaria orientadas a la mejora de la salud de las personas, del desempefio del propio sistemay a
la generacion y optimizacion de recursos para la sostenibilidad del sistema sanitario en las siguientes areas: Salud
Digital, Sistemas de Ayuda a la Investigacion, Sistemas de Ayuda a la Gestion Clinica, Andlisis Big Data y Mejora de
Procesos.

4.2. ACTIVIDAD

Durante el afio 2023, la Unidad de Innovacion & Andlisis de Datos ha dado soporte a las Unidades de Gestidn Clinica
del Hospital en 134 iniciativas activas que comprenden desde la elaboracion de registros de investigacion, hasta el
desarrollo de intervenciones de Salud Digital para facilitar el seguimiento de los pacientes, ya sea como parte de
un estudio de investigacién o como complemento a la rutina asistencial. Adicionalmente, se esta dando soporte a
la elaboracion de cuadros de mandos que permiten a la direccién del centro y responsables de las UGCs tener una
informacién detallada de la situacion mediante la explotacion de datos del hospital, a dia de hoy se han creado 92
cuadros de mando. Ademas, la unidad organizé el | Congreso Nacional sobre Innovacién mediante el uso de Datos
Sanitarios, INNODATA 2023.
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EVOLUCION DE PROYECTOS: CDM Y REGISTROS DE INVESTIGACION

M Cuadro de mandos Registro de investigacion
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2020 2021 2022 2023

AREA TECNICAS DE LAS INICIATIVAS ACTIVAS

UGCS INVOLUCRADAS EN INICIATIVAS ACTIVAS

PROYECTOS ESTRATEGICOS

¥ Proyecto de optimizacion del proceso de altas hospitalarias:

Se estd llevando a cabo un proyecto de optimizacion de los circuitos de urgencias, observacion y alta hospitalaria
mediante la incorporacién de nuevas tecnologias v la digitalizacion de procesos. Actualmente se esta trabajando en la
optimizacién del proceso de alta hospitalaria, habiendo incorporado medidas en las siete plantas de hospitalizacion del
centro.

El sistema desarrollado para favorecer la comunicacién entre los distintos roles, involucra activamente a los pacientes
en el circuito, y coordina la participacion de profesionales de diferentes dreas, entre los que se encuentran limpiadoras,
celadores, enfermeras, médicos y personal de admisién. En total, més de 1680 profesionales del centro utilizan el
sistema de gestion. Se estan realizando los primeros andlisis de uso tras la implantacién y podemos concluir a fecha
actual, que mas del 50% de las altas son registradas utilizando el sistema.

= OncoAND.

Plataforma para facilitar el proceso de toma de decisiones de los profesionales en los Comités de Tumores en el
Hospital, que permite una visualizacion eficaz e integrada de toda la informacion relevante del paciente.

M GeoHealth.

El sistema GeoHealth facilita la integracion y andlisis de fuentes de datos abiertas georreferenciadas que incorporan
informacién sobre la exposicién ambiental de los pacientes a determinados factores (polucién, alérgenos, entorno so-
cio-demogréfico, etc.) que pueden tener incidencia en el diagndstico o prondstico de determinadas enfermedades.
Actualmente, GeoHealth se estd empleando en proyectos de investigacion relacionados con patologias respiratorias y
oncoldgicas.

I Cronicare:

Permite mejorar las capacidades de monitorizacidn remota de pacientes en estudios de investigacion mediante
la recogida de PROMs y PREMs vy cuestionarios estandarizados a través del movil. Ademds, permite mejorar las
capacidades de autogestion delaenfermedad mediante el envio de contenidos multimedia adaptados alas necesidades
del paciente, asi como recordatorios de citas de seguimiento y toma de medicacion.

PARTICIPACION EN REDES DE INNOVACION EUROPEAS
™ EHDEN:

(ehden.eu) parafacilitar lareutilizacion de datos de salud para en estudios de investigacion observacional multicéntricos
en Europa.

= JANE:

(https://jane-project.eu/) el objetivo de esta iniciativa es crear 7 redes de expertos a nivel europeo en el campo del
cancer en los siguientes ambitos: prevencion primaria personalizada; supervivencia; cuidados paliativos; tecnologias
omicas; recursos médicos de alta tecnologia; canceres complejos y de mal prondstico; adolescentes y adultos jovenes
con céncer.

¥ LUCIA:

(https://luciaeuproject.technion.ac.il/) El objetivo de LUCIA es desarrollar herramientas para descubrir y comprender
nuevos factores de riesgo que contribuyan al desarrollo del cancer de pulmdn basado en el andlisis de tres aspectos
complementarios que se alimentan mutuamente: (1) factores de riesgo personales (es decir, la exposicion de una
persona a contaminantes quimicos y factores de comportamiento vy estilo de vida), (2) los factores de riesgo externos
(esdecir, los entornos urbanos, construidos y de transporte, los aspectos sociales y el clima), y (3) los procesos celulares
(es decir, los cambios en la genética, la epigenética, el metabolismo y el envejecimiento).
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o DOCENCIA
(https://www.iderha.org/) Elobjetivode IDERHA es construir una plataforma escalable paralaintegracion de diversos

datos del mundo real a escala para dar soporte alos profesionales de la salud, pacientes e investigadores con nuevas
capacidades para mejorar los resultados en salud de los pacientes. Su objetivo es mejorar el tratamiento y la gestion
de las enfermedades, posibilitando una atencion personalizada e impulsando lainnovacién en lainvestigacion a partir
del desarrollo de normas y préacticas comunes.

E UNICOM:

El objetivo de UNICOM es mejorar la seguridad de los pacientes y la asistencia sanitaria, y se centra en la aplicacion

del conjunto de normas IDMP (Identificacion de Medicamentos) de la Organizacion Internacional de Normalizacion
(ISO). El proyecto desarrolla, pilota, aplica y difunde estas normas para: (1) fines reglamentarios de las autoridades
nacionales de medicamentos y la Agencia Europea de Medicamentos (EMA), (2) farmacovigilancia mundial,
(3) fomento de los servicios sanitarios digitales transfronterizos, en particular la receta electrénica, y (4) mejor
atencion sanitaria para todos, servicios de salud publica, investigacion clinica, andlisis de Big Data y aplicaciones de
inteligencia artificial

5.1. INTRODUCCION

La Comisién de Docencia es el drgano colegiado que planifica y organiza la formacion, supervisa su aplicacion

JORNADAS FORMATIVAS Y CONGRESOS

Jornadas de Innovacién practicay controla el cumplimiento de los objetivos previstos enlos programas formativos oficiales de las diferentes
. . 5 . especialidades en ciencias de la salud. Asi mismo, permite la integracion de las actividades formativas del personal

24sesiones desarrolladas comojornadas de formaciony herramientas especialista en formacion en las actividades asistenciales del centro, planificando su desempeio profesional en el

de apoyo alainvestigacion clinicay seguimiento de la actividad. mismo conjuntamente con los érganos de direccion asistencial.

Estas jornadas tuvitlaron. IeI objetivo de capaci’ltar alos profeslioQaIes EnLa Comision de Docencia estan representados los residentes mediante vocales libremente elegidos, asicomolos

del HUVM en la aplicacion de nuevas herramientas de seguimiento tutores de los distintos programas de formacién del hospital.

de la actividad de hospitalizacidn, quirdrgica, consultas externas,

radiodiagndstico, pruebasdiagndsticasyresultadosdeaccesibilidad.. Actualmente, ademas de la docencia impartida a Médicos Internos Residentes, MIR, se forman profesionales

en Psicologia Clinica, Radiofisica Hospitalaria, Enfermeria en sus especialidades de Matrona y de Salud Mental,
Asi como, capacitarlos para el uso de herramientas informaticas de Farmacéuticos Hospitalarios, y Bidlogos que pueden cursar Bioguimica Clinica, Andlisis Clinicos y Microbiologfa.

soporte a la investigacion para facilitar y promover la investigacion e
innovacion en el hospital.

INNODATA 2023 5.2. DATOS RELACIONADOS CON LA DOCENCIA

Congreso Nacional sobre Innovacién mediante el uso de datos sanitarios, que celebrd su primera edicion los dias 25 y 26

de septiembre de 2023, en el Centro social polivalente Hogar Virgen de los Reyes de Sevilla. El evento fue organizado por = Numero de tutores: 138

el Hospital Virgen Macarepa de Sewllla y tuvq una gran acogida, Contanldo con mas de 2.75 personas inscritas |p9|uyeqqo ® Unidades Docentes: 39

numerosos expertos nacionales e internacionales, del campo de la industria, investigacion, sanidad, administracion

publica y universidades con el fin de poner en comun los progresos realizados en la gestion y reutilizacion de datos m Residentes incorporados: 98

sanitarios durante los Ultimos anos. , , - . o

M Residentes incorporados de Medicina Familiar y Comunitaria: 16

m Incremento de plazas docentes: 4 (2 de psicologia clinica, 1de psiquiatria y la nueva plaza de psiquiatria
infantily de la adolescencia)

= Numero total de Residentes en formacion: 367, mas 9 pertenecientes a la UD de Salud Laboral y 69 de
Medicina Familiar y Comunitaria.

I Rotaciones externas nacionales: 171
= Rotaciones externas internacionales: 27
I Rotantes procedentes de otros centros: 177

W Encuesta de satisfaccion anual de EIR: la puntuacidén media general del H.U. Virgen Macarena (4.15) se
encuentra por encima de la media de los Hospitales de Andalucia (4.04)
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5.3 PLAZAS DOCENTES ACREDITADAS,
SOLICITADAS Y OFERTADAS EN BOE

ESPECIALIDAD

Plazas solicitadas

Plazas acreditadas para2023

Plazas ofertadas
BOE para 2023

Alergologia

2

2

Andlisis Clinicos

1(FIR)

Anatomia Patolégica

2

Anestesiologia y Reanimacion

6

Aparato Digestivo

4

Bioquimica Clinica

1(BIR)

Cardiologia

AW ||| | |On

Cia. Cardiovascular

Cia. General y del Aparato Digestivo

Cia. Oral y Maxilofacial

Cia. Ortopédicay Traumatologia

Cia. Plastica, Estéticay Reparadora

Cia. Toracica

Dermatologia M. Q. y Venereologia

Endocrinologia y Nutricién

NNl alw P> o

Farmacia Hospitalaria

2(FIR)

Farmacologia Clinica

Geriatria

Hematologia y Hemoterapia

Medicina Fisica y Rehabilitacion

Medicina Intensiva

MedicinaInterna

Medicina Nuclear

Al O|lwlw(iNn| O

Microbiologia y Parasitologia

N [ | W WP IMNDINND W[ W ==

2(1FIR;1MIR)

Nefrologia

=

1(actualmente 2

Neumologia

Neurofisiologia Clinica

Neurologia

Obstetriciay Ginecologia

EE HCCRN B\ CRN N

Oftalmologia

2 (actualmente

Oncologia Médica

W (W
= |

2 (actualmente

Oncologia Radioterapica

Otorrinolaringologia

Pediatriay sus Areas Especificas

[e2BN N

Psicologia Clinica

Psiquiatria

Wlalo|N[alNINMwjlwin|INlaldMc~loOlwlwIInmOlOIN[alNN]aAlajlwWwlaldlald|laldlO|IN]|

Psiquiatria Infantil y de la Adolescencia

Radiodiagnéstico

Radiofisica hospitalaria

Reumatologia

Urologia

1
2
2
3
3
2
2
1
2
6
1
3
1
3
1
1
1

Enfermeria Obstétrico/Ginecoldgica

3(EIR)

Enfermeria Salud Mental

MAlwlalalalw

4(EIR)

TOTAL

110 94

96

MEDICINA DEL TRABAJO

2

ENFERMERIA DEL TRABAJO

1(EIR)

5.4 RESIDENTES EN FORMACION

A DICIEMBRE DE 2023 POR ANO Y ESPECIALIDAD

ESPECIALIDADES acred?tlgégg N2 de residentes por especialidad
R1T R2 R3 R4 R5 TOTAL
ALERGOLOGIA 5 2 2 3 1 - 8
ANALISIS CLINICOS 2 1 0 0 1 - 2
ANATOMIA PATOLOGICA 2 2 2 2 2 - 8
ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION 6 6 7 5 6 - 24
APARATO DIGESTIVO 4 4 4 4 4 - 16
BIOQUIMICA CLINICA 3 1 1 1 1 - 4
CARDIOLOGIA 4 4 4 4 4 4 20
CIRUGIA CARDIOVASCULAR 1 1 1 0 0 1 3
CIRUGIA GENERAL Y DEL APARATO DIGESTIVO 4 4 4 4 3 4 19
CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL 1 1 1 1 1 1 5
CIRUGIA ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA 3 3 2 2 2 2 1
CIRUGIA PLASTICA, ESTETICA Y REPARADORA 1 1 1 1 1 1 5
CIRUGIA TORACICA 1 1 0 0 1 1 3
DERMATOLOGIA MEDICO- QUIRURGICA Y VENEREOLOGIA 3 2 3 3 4 - 12
ENDOCRINOLOGIA Y NUTRICION 2 2 2 1 1 - 6
ENFERMERIA DE SALUD MENTAL 4 4 4 - - - 8
ENFERMERIA OBSTETRICO- GINECOLOGICA (MATRONAS) 5 3 3 - - - 6
FARMACIA HOSPITALARIA 2 2 2 2 2 - 8
FARMACOLOGIA CLINICA 2 0 0 0 0 - 0
GERIATRIA 2 0 0 0 0 - 0
HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA 2 2 1 1 1 - 5
MEDICINA FiSICA Y REHABILITACION 3 3 3 4 1 - 1
MEDICINA INTENSIVA 3 3 3 1 2 2 1
MEDICINA INTERNA 6 6 6 6 6 3 27
MEDICINA NUCLEAR 1 1 0 1 1 . 3
MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA 2 1 2 2 1 - 6
NEFROLOGIA 1 1 1 1 1 - 4
NEUMOLOGIA 2 2 2 1 1 - 6
NEUROFISIOLOGIA CLINICA 2 2 2 2 1 - 7
NEUROLOGIA 3 3 3 3 2 - 1
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA 4 3 2 4 4 - 13
OFTALMOLOGIA 2 2 2 2 2 - 8
ONCOLOGIA MEDICA 2 2 2 2 2 2 10
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA 1 1 1 1 1 - 4
OTORRINOLARINGOLOGIA 2 2 2 2 2 - 8
PEDIATRIA Y SUS AREAS ESPECIFICAS 6 6 6 6 6 - 24
PSICOLOGIA CLINICA 1 1 1 2 0 - 4
PSIQUIATRIA 3 3 3 3 3 - 12
PSIQUIATRIA INFANTIL Y DE LA ADOLESCENCIA 1 1 - - - - 1
RADIODIAGNOSTICO 3 3 3 3 3 - 12
RADIOFiSICA HOSPITALARIA 1 1 1 1 - - 3
REUMATOLOGIA 1 1 1 1 1 -
UROLOGIA 1 1 1 1 1 1
TOTAL M0 95 91 8 76 22 367
MEDICINA DEL TRABAJO 2 1 2 2 - 7
ENFERMERIA DEL TRABAJO 1 1 - - - 2
MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA 18 16 17 18 18 - 69
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5.5. PREMIOS RESIDENTES EXCELENTES 2023
Y ROTACION EN EL EXTRANJERO

La excelencia en la formacién es un objetivo a alcanzar no solo por esta Comisién de Docencia sino por todos aquellos
implicados en el crecimiento personal y profesional de nuestros residentes.

Paraellola Direccién Gerencia de este hospital, en colaboracion con la Comision de Docencia convoca todos los afos el Premio
a Residente Excelente.

Enelafo 2023 los dos premios recayeron en:

® D. Daniel lvan Martin Jiménez. Especialidad de Otorrinolaringologia, primer premio.
m D. Pablo Rodriguez de Vera Gémez. Especialidad de Endocrinologia y Nutricién.

En cuanto al Premio de Rotacion externa en el extranjero, los premiados fueron:

M 1. D2 Maria Rivadeneira Ruiz. R5 de Cardiologia
m 2. D2Pilar Soto Rojas. R5 de Oncologia Médica

GESTION ECONOMICA

La Direccién de Gestidn, compuesta por el drea de ingenieria y servicios generales, gestidon de operaciones econémicas
y drea de recursos humanos y desarrollo profesional, da soporte a las unidades clinicas y demés servicios del Hospital
desde una perspectiva de prestacion, transparencia y de gestion sostenible; de manera que se impulsa, no sélo la
gestion de costes y gastos, sino que se invierte en promocionar la atencién al profesional, la eficiencia energética, el
cuidado del medioambiente y el confort y bienestar desde un punto de vista hostelero y de infraestructuras, teniendo,
en definitiva, una visién integral de la gestion.

En el dmbito de la gestidn econdmica se encuentra el departamento de operaciones que mantiene el control logistico
del centro, asi como la comunicacién con la Plataforma Provincial Logistica de Sevilla, responsable de compras,
suministro, distribuciény logistica enla provincia. El Hospital también cuenta con una Unidad de Ingresos por asistencia
sanitaria a Terceros, obligados al pago, ubicada en el drea de gestion. Los profesionales de esta direccion, ademés de
gestionar los sistemas integrados y herramientas corporativas encargadas de realizar el seguimiento presupuestario
delcentro, sonlos responsables de elevar las necesidades formativas y las condiciones de seguridad y salud de cuantos
en él trabajan, asi como de gestionar que se encuentren en instalaciones seguras, confortables y que sus usos no
dafien nuestro entorno ni el medioambiente, que se trabaje con tecnologias actualizadas y avaladas por los fabricantes
y que el suministro de los recursos hosteleros sea atractivo para nuestros pacientes. Ofreciendo garantia y presencia
desde el ambito del departamento de seguridad y de personal celador, auxiliar y administrativo. Esta areala componen
profesionales de diversas categorias y oficios, con altas cualificaciones para el desempefio de su trabajo, que supone
un 24% de los profesionales del Hospital, asi como los de empresas externas que desarrollan su labor integrados en la
vida habitual del Hospital. Tanto el equipo como las responsabilidades de esta direccién es muy amplio, por lo que se
trabaja de forma descentralizada en las distintas unidades clinica o servicios, apoyando la corresponsabilidad de todos
los profesionales en la deteccion de las necesidades de mejora, y apostando por una gestion eficiente de los recursos
y presupuestos asignados al Hospital.

6.1. DATOS

GASTO **CAPITULOS I

Y **CAPITULO IV (2023)

1. Plantilla 114.339.553 €
2. Sustitutos 23.749.398 € Conciertos 26.193.638 €
3. Eventuales 75.789.421€ Servicios 27.689.681€
4. En formacion 13.756.844 € Suministros Bésicos . 7.462.186 €
5. Otros 100.861€ Suministros no Sanitarios 3.559.967 €
Total CAPI 227.736.078 € Suministros Sanitarios 60.779.316 €
Férmacos 78.516.042 €
Otros 268.279€
Capitulo': Gastos de persond Total CAPIlyIV 204.469.108 €

“*Capitulo Il: Gastos corrientes en bienes y servicios
*** Capitulo IV: Transferencias corrientes
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6.2. PLATAFORMA LOGISTICA PROFESIONALES

La Plataforma Logistica Sanitaria de Sevilla, PLS, comprende los Hospitales Virgen Macarena, Virgen del Rocio,
las Areas Sanitarias de Osuna y Sevilla Sur, los Distritos de Atencidn Primaria de Sevilla y Aljarafe-Norte y el CTTC,
Centro de Transfusion, Tejidos y Células, (antiguo CRTS). Fisicamente se encuentra localizada en el Poligono Industrial
Logistico ZAL de Sevilla, en las instalaciones del Hospital Universitario Virgen del Rocio, y cuenta con un nutrido grupo
de profesionales con diferentes puntos de apoyo en algunos centros peticionarios. Es un modelo de gestién de
compras consolidado. Las PLS asumen funciones de contratacion administrativa, aprovisionamiento, almacenamiento,
distribucién, control de consumos, gestién de facturas, contabilidad y control de operaciones. El objetivo primordial
es la agilizacion, protocolizacién y homogeneizacion de los procesos, buscando economias de escalas, asegurando un
mayor controly un ahorro de costes.

7.1. RECURSOS HUMANOS

PERSONAL DEL AREA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN MACARENA

HOMBRES MUJERES TOTAL
Directivos 1 6 17
Divisién médica 450 597 1047
Divisién enfermerfa 553 2530 3083
Division gestidny servicios generales 514 877 1391
Formacién 137 237 374
Total recursos humanos 1665 4247 5912

7.2. FORMACION Y DESARROLLO
PROFESIONAL

7.2.1. RESULTADOS DE SATISFACCION

Satisfaccién alumnado 90.5
Satisfaccién docente 95.1
Tasa de asistencia 79.36
Tasa de abandono 2.04

7.2.2. ACTIVIDADES FORMATIVAS ACREDITADAS SEGUN TIPOLOGIA

Actividades acreditadas 94
Sesiones acreditadas 1.164
Total 1.258

256 257




7.2.3. ACTIVIDADES DE FORMACION REALIZADAS Y PARTICIPANTES 7.2.7. EVOLUCION DE LA FORMACION EXTERNA

EVOLUCION DE LAS ACTIVIDADES DE FORMACION PARA EL N de resoluciones 2139
EMPLEO REALIZADAS Y DE LOS PARTICIPANTES Hombres m

Mujeres 1.365
FormaciénparaelEmpleo  Actividades internasy del PVG* Ne de dias de permiso retribuido 6.102
N de actividades 56 82 Hombres 2.478
Nede ediciones 105 152 Mujeres 3.624
Horas totales 2.435 1434,3
Participantes b 3492 7.2.8. PRESUPUESTO DE LAS ACTIVIDADES FORMATIVAS
*PVG: Pacto para la violencia de Género
Formacién para el Empleo Actividades Internas 6 PVG*
Presupuesto concedido 131.507,25 € 11.041,98 €
7.2.4. ASISTENTES POR DIVISION Y PROMEDIO DE HORAS % Presupuesto ejecutado 99.68% 92.98%

DEDICADAS A FORMACION DEL PERSONAL

“PVG: Pacto para la violencia de Género

ASISTENTES POR DIVISION Y PROMEDIO DE HORAS DEDICADAS

A FORMACION DEL PERSONAL (ACTIVIDADES INTERNAS Y 7.2.9. PRESUPUESTO EN FORMACION EXTERNA
ACTIVIDADES DE FORMACION PARA EL EMPLEO)

Asistentes Horas Promedio Gastos de matricula 24.577€
Direccion de Enfermeria 4.323 78.621 18.19 Gastos de dietas 12.192€
Direccion Médica 1.256 21.835 17.38 Gastos de desplazamiento 12.192 €
Direccién Econdmica - Administrativa 2.054 37.332 18.18 Total 48.961€
Total 7.633 137.788 18.05

7.2.5. SESIONES CLINICAS REALIZADAS Y ASISTENTES 7.3. SALUD Y SEGURIDAD LABORAL

N de Sesiones 1164 7.3.1. UNIDAD DE VIGILANCIA DE LA SALUD
NeHoras 1.371
Participantes 20.664 EXAMENES DE SALUD
Indicadores: Hombre: Mujer: Total:
; ; Ne trabajadores citados a exdmenes iniciales 422 1167 1589
7.2.6. PARTICIPACION EN ACTIVIDADES DE FORMACION EN N trabajadores citados a exdmenes iniciales que han acudido 260 715 975
COLABORACION CON ORGANISMOS DEPENDIENTES DE LA . . ) o
e Ne trabajadores citados a exdmenes periddicos 244 756 1000
CONSEJERIA DE SALUD
Ne trabajadores a exdmenes periddicos que han acudido 158 505 663
Ne trabajadores expuestos a radiaciones ionizantes (Cat A) 18 30 48
Asistentes H M Ne trabajadores citados Ex. Especiales 78 511 589
EASP 1172 334 838 Ne trabajadores citados a Ex. Especiales que han acudido 59 402 461
TOTAL EXAMENES DE SALUD REALIZADOS 617 2104 2721
IAVANTE 310 64 246
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ADAPTACION DE PUESTOS DE TRABAJO REALIZADAS EN

TRABAJADORES ESPECIALMENTE SENSIBLES (PROCEDIMIENTO 15):

Indicadores: Hombre: Mujer: Total:
Num. Comunicaciones personal sensibles recibidas 21 77 98
NUm. propuestas de adaptacién con cambio tarea o funcion 1 64 75
NUm. propuestas de adaptacion sin cambio tarea o funcion 1 14 15
NUm. propuestas de cambio de puesto 8 40 48

DATOS RELACIONADOS CON EL PROCEDIMIENTO 30:

PROTECCION EN SITUACION DE EMBARAZO Y LACTANCIA NATURAL.

Indicadores: N2 Embarazo N¢Lactancia
Num. Comunicaciones recibidas 124 77
NUm. Adaptaciones puestos con cambio de funciones/tareas 69 22
NUm. Adaptaciones puestos sin cambio de funciones/tareas 12 10
Num. Cambios de puesto 28 6
NUm. Propuestas riesgo 84 45
NUm. propuestas de riesgo concedidas INSS 86 52

CONSULTAS E INFORMES:

Consultas médicas generales (generales): 740
Consultas enfermeria (Generales): 353
Informe sobre capacidad/aptitud para determinado trabajo; 556
Asistencia a Agresiones 95
Consultas de Evaluacion de la Salud tras ausencia prolongada por motivo de salud 939
Consultas Estudio y Seguimiento de Casos y Contactos COVID-19 583
Consultas de Seguimiento y Atencién a PostCOVID-19 1889
Consultas de estudios de Contactos de Tuberculosis 687
Consultas de estudios de Contactos de Viruela del Mono 39
Consultas de Estudio de Contactos de Meningitis Bacterianas 20
Consultas de Estudios de Contactos de Escabiosis 16
Consultas de sospecha de enfermedad profesional 5
Administracion de vacunas 4.325
Accidentes bioldgicos 120

OTRAS ACTUACIONES DEL AREA SANITARIA:

m Desarrollo de la Campania de Vacunacion frente a Gripe y COVID-19.

® Formacion de especialistas en Medicina y Enfermeria del Trabajo: 8 residentes de Medicina
del Trabajo y 3 Residentes de Enfermeria del Trabajo.

7.3.2 UNIDAD DE RIESGOS LABORALES

PROCEDIMIENTO 4:

INDICADORES: ACCIDENTES SEGUN PRONOSTICO Y MACROCATEGORIA

) A.CONBAJA
Indicar UPO
Ver Nota (%) MUY
GRAVE/ A.SIN
LEVES GRAVES MORTAL BAJA TOTALPOR CATEG
H 2 2 0 21 25
Licenciados sanitarios 69
M 9 2 0 33 44
H 7 2 0 10 19
Diplomados sanitarios 94
M 11 0 0 64 75
H 2 1 0 2 5
Auxiliares enfermeria 83
M 37 3 0 38 78
H 1 0 0 4 5
Técnicos Especialistas 18
M 0 0 0 13 13
H 15 1 0 n 27
Celadores 81
M 25 0 0 29 54
H 1 0 0 1 2
Gestion Administrativa 14
M 7 0 0 5 12
H 5 0 0 3 8
Hosteleria Cocina-Lavanderia 35
M 19 0 0 8 27
H 10 0 0 1 1
Personal Mantenimiento 12
M 1 0 0 0 1
H 0 0 0 0 0
Farmacéutico 0
M 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0
Veterinario 0
M 0 0 0 0 0
H 1 0 0 1 2
Otros 5
M 3 0 0 0 3
H 44 6 0 54
TOTAL POR PRONOSTICO M 112 5 0 190 411
T 156 11 0 244

Nota (*): Se segregaran los accidentes segun la Unidad Presupuestaria Operativa (UPO) en que haya ocurrido. Datos referidos a 2023.

PLAN AUTPROTECCION

Procedimiento  Indicadores referidos solamente a2023. H M T
Nimero de profesionales formados 210 635 845
Pdto18 Nimero de PA elaborados 8
Ndmero de simulacros realizados 7
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PROCEDIMIENTO 22: VIGILANCIA DE LA SALUD W Participacion de UPRL y VS en Comité de Absentismo, con UVMIy Direccion

Conclusiones de ES m Participacién en las VI Jornadas de PRL en el SAS con la presentacidn de dos comunicaciones
oralesy 8 pdster, obteniendo en una de las comunicaciones orales el reconocimiento ala

NUm. trabajadores con Exdmenes Salud 515 mejor comunicacion cientifica.
NUm. trabajadoras con Exdmenes Salud 1708 L, , . , .

- . m Participacion enla Il Jornadas Andaluzas de Enfermeria del Trabajo en Almeria el 2 de junio de
Num. trabajadores APTOS 294 2023, con presentacion de una comunicacion oral y un péster.
Nim. trabajadoras APTOS 851 B Participacion en la Jornada Intercongreso de Medicina y Enfermeria del Trabajo de la AEEMT
NUm. trabajadores TES 43 en Malaga el 03/11/2023, con presentacion de 3 pdsteres.
Nam. trabajadoras TES 376 B Participacion en la Formacion de residentes de Medicina del Trabajo y Enfermeria de Trabajo.
Ndm. trabajadores APT. PDTE VALORACION S0 B Participacion en la Comisién de Infecciones (Juan Fco. Alvarez Zarallo).
Nim. trabajadoras APT. PDTE VALORACION 124 . s oA /

W Participacién en la Comisidn de Documentacién Clinica (M2 Dolores Garcia Perea).

NUm. trabajadores NO APTOS 2
NUm. trabajadoras NO APTOS 16

Indicadores Total CURSOS 2 HORAS

Ex. SALUD realizados

Nim. Nim.
NUm. Exdmenes Salud realizados (H) 617 Trabajadores Trabajadoras
formados formadas
NUm. Exdmenes Salud realizados (M) 2104
RenunciaaES 1. Prevencion de Riesgos Laborales: Nivel Basico. 483 1476
NUm. trabajadores NO ACEPTAE. salud 65 2. PRL para mandos intermedios y aspirantes. 23 24
NUm. trabajadoras NO ACEPTAE. Salud 208 3. Pantallas de visualizacién de datos. 74 223
4. Manipulaciéon manual de cargas. m 373
5. Accidentes con riesgo hioldgico. M1 608
PROCEDIMIENTO 30: VIGILANCIA DE LA SALUD
6. Habilidades Sociales y Trabajo en Equipo. 283 1005
Indicadores . , o
7. Prevencion de riesgos biolégicos. 253 894
Embarazo y Lactancia Natural
i 8. Seguridad en el manejo de productos quimicos. 77 238
N2 Adap. puestos (SIN restric. Tareas) 12
N2 Adap. puestos (CON restric. Tareas) 69 9. Seguridad en el uso de magquinaria. 95 204
N2 Cambios lugar puesto 28 10. Seguridad vial. 293 1016
NePropuestas riesgo durante el embarazo 84 11. Prevencion de Riesgos en Teletrabajo. 72 249
Ne Suspensiones riesgo dur. emb. concedidas INSS 86 12. Seguridad en la oficina. 70 232
NePropuestas de riesgos por lactancia natural (LN) 45 13. Técnicas de movilizacion de pacientes. 103 445
Ne Suspensiones riesgo LN concedidas INSS 52
14. Control de situaciones conflictivas. 489 1462
15. Actuaciones en caso de emergencias. 325 1128
OTRAS ACTIVIDADES NO RECOGIDAS EN APARTADOS ANTERIORES EN 16. Estrés laboral y burnout. Técnicas de afrontamiento. 289 1017
MATERIA DE SEGURIDAD Y SALUD LABORAL EN EL CENTRO. L . . .
17. Proteccién frente al manejo de medicamentos peligrosos. 92 360
B |mparticion del Curso Formativo de Seguridad y Salud para control de absentismo para mandos intermedios, 18. Prevencion de riesgos laborales frente ala COVID-19. 260 953
organizado en colaboracién con la UPRL y la UMVI. Curso de 5 horas, del cual se han celebrado 3 ediciones. 19. Higiene postural. 310 1060
| Participacion de Técnicos de UPRL en Comisidon de Resolucion de Conflictos del Centro 20. Riesgos psicosociales. 249 854
W Participacion de Técnicos de la UPRL en Comision de Violencia de Género. 21. Curso basico Plan de Prevencidn y Atencion frente a agresiones a profesionales del SSPA. 494 1462
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RELACIONES
INSTITUCIONALES Y
ATENCION CIUDADANA

8.1. INTRODUCCION

El fin de la pandemia del SARS-CoV-2, proclamado en mayo de 2023, ha permitido ir normalizando las actividades y
eventos del hospital. Las informaciones sobre actividad asistencial, investigadora, campafias de sensibilizacion,
inversiones eninfragstructurasy equipamientoolasvisitasinstitucionales hanido ganando pesofrente alas relacionadas
con la pandemia.

8.2. ATENCION CIUDADANA SAC

Ordenes de Asistencia /Interconsultas recibidas de otros Centros de la CCAA* 2733
Ordenes de Asistencia/Interconsultas enviadas a otros centros de la CCAA 1694
Traslados de pacientes recibidos de otros centros al HUVM 134
Traslados de pacientes enviados desde el HUVM a otros centros 77
Solicitudes de libre eleccion recibidas 490
N.2 Solicitudes de Sistema de Informacion del Fondo de Cohesidn, SIFCO, recibidas 169
N.2 Solicitudes de SIFCO enviadas 28
Segunda Opinién recibidas en el HUVM 32
Segunda Opinién enviadas desde el HUVM 16
Voluntades Vitales Anticipadas inscritas 25

DERECHOS ARCO DE ACCESO, RECTIFICACION,

CANCELACION Y OPOSICION A LOS DATOS CLINICOS

Solicitud copia de la Historia Clinica 3200
Copiaen CD de pruebas complementarias 3840
Solicitud de Informes clinicos 2654
Copias de informes de Urgencias 75

UNIDAD DE RECLAMACIONES

Reclamaciones 3250

Agradecimientos 201
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UNIDAD DE RECLAMACIONES PATRIMONIALES

Reclamaciones Patrimoniales por dafios fisicos 37
Reclamaciones Patrimoniales por dafios materiales 1
Reintegro de gastos 0

UNIDAD DE RECLAMACIONES CON OTROS
ORGANISMOS E INSTITUCIONES

Tramites con Policia Judicial y Fuerzas de Seguridad del Estado 109
Tramites con centros penitenciarios/Ministerio del Interior 47
Trdmites con juzgados y Fiscalia 354

8.3. PARTICIPACION CIUDADANA

Cuando hablamos de participacion ciudadana nos referimos al conjunto de actividades encaminadas a la consecucién
de un sistema de bienestar social, entendido como un valor social que persigue dar respuesta a las demandas o
necesidades de la ciudadania, de manera que tenga una repercusion en toda la sociedad tanto sevillana, en particular,
como andaluza en general, como destinatarios de los servicios prestados por nuestro hospital.

El Hospital Virgen Macarena ha continuado durante el afio 2023 trabajando e impulsando la presencia de una ciudadania
participativa y activa, reforzando afio tras afio la funcion del movimiento Asociativo y del Voluntariado como elemento
deintegracién y cohesién entre el Hospital y la Ciudadania.

Ponemos en valor una serie de iniciativas o actuaciones dentro de programas especificos dirigidos a los distintos grupos
de interés, los desarrollamos y programamos, implicamos a todos aquellos que estén relacionados con las diferentes
acciones.

INICIATIVAS INTERNAS:

m Carrera Popular en Marcha por la Salud.

B Programa de Aulas Hospitalarias. Profesoras

m Lineas de Actuacion en pacientes de Riesgo Social. Unidad Trabajo Social.
M Comisién de Participacion Ciudadana.

B Linea de Acogida al Ciudadano.

® Area de Voluntariado.

Acciones generadas por Unidades Asistenciales y No Asistenciales del Hospital:

Més alld de lo que es la propia cartera de servicios de las unidades y dentro de su especialidad, la inquietud de algunas
unidades hace que se generen iniciativas desde las mismas. Desde talleres de cocina para pequefios ingresados por el
personal de hosteleria, hasta programas de promocién de la salud por parte de las diferentes especialidades.

Acciones generadas por profesionales que de forma solidaria realizan actividades al margen de su trabajo diario; se
realizan bien en agrupacion con otros profesionales o a titulo individual:

Ejemplo de este tipo de actividad en agrupacion lo tenemos con el Comité de la llusién o los Gallos Grises, equipo de
trabajadores de mantenimiento que afio tras afio colaboran en la organizacién del dia de Reyes dentro del programa de
Navidad.

Ejemplo de actuaciones individuales la tenemos en el terreno de la cooperacion internacional, especialmente con
actividad asistencial sobre el terreno en paises en vias de desarrollo.

INICIATIVAS EXTERNAS:
Nuestro hospital es una institucion de amplia presencia en la Sociedad Civil.

m Programacion Institucional de Semana Santa. Hermandades de Sevilla.

W Programacion Institucional de Navidad. Instituciones varias.

m Programas de Eventos Externos. Industrias Farmacéuticas. Sociedades Cientificas.

m Programas de visitas institucionales. Distintas Instituciones (Bomberos, colegios, institutos, etc.)

Asociacionismo y ONG’s.

Las asociaciones de pacientes se configuran en nuestro hospital como una parte fundamental del mismo, ya que
supone una alianza estratégica que permite la realizacién de mdltiples programas. Asi mismo, otras asociaciones y
ONGs realizan una labor solidaria dentro de algunos de este plan.

B Programa Festival Cine Mental. Asaenes.

B Programacion Diver.

m Programas de Alojamiento

m Linea de Donacion de Tiempo

m Programas de eventos externos.

m Programas en colaboracion con el Fondo de Cooperaciony Ayuda al Desarrollo

B Programas de Mesas Informativas

Respecto a formalizacidn de Convenios de colaboracion, dos de las entidades con las que unimos fuerzas fueron:

1. El Servicio de Cirugia Oral y Maxilofacial y la Asociacidn Sevillana de Parélisis Cerebral (ASPACASE).
2. LaFundacion Abracadabra

8.4 VOLUNTARIADO Y ACCION SOCIAL

PROGRAMAS DE LA UNIDAD DE DONACION DE TIEMPO DEL HVM

Programa “A tulado”

A través de este programa se cubren las necesidades de acompafamiento y apoyo a pacientes en soledad o
riesgo de exclusion social. También se cuenta con actividad de “respiro familiar”. Se realiza de lunes a viernes (y
algunos sabados) en horario de mafana y tarde. En el afio 2023 se han realizado una media de 110 acompafiamientos
mensuales en habitaciones.

Este afio se ha abierto el servicio del voluntariado del programa “A tu lado” al Balcdn de la Esperanza (UCI), bajo
demanday en coordinacion con enfermeria.

Siguiendo uno de los objetivos del programa Diver, en actividades de humanizacidn y promocion de la salud en
centros y con motivo del Dia Mundial de los cuidados paliativos, el 8 de octubre, se realizd una actividad en el IES
Carmen Laffén.

Paraello, se trabajé con el documental "Los Angeles de San Lazaro" mediante visionado y posterior debate acerca
de los cuidados paliativos con el alumnado. Asi mismo, se realizé una actividad de role-playing, para llevar una linea
pedagdgica de sensibilizacion con la tematica.
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Por otro lado, el voluntariado del programa de donacién de tiempo “A tu lado en San Lazaro" colaboré en las mesas
informativas que el mismo viernes dia 7 de octubre se ubicaron en la entrada del Macarena. En dichas mesas se
proporciond informacion a través de flyers con pautas a familiares y pacientes, y se regalaron chapas realizadas por la
unidad de paliativos, para la conmemoracion de este dia.

Programa “A tulado en San Lazaro”

Este programa se reinicia este afo y esta dirigido a pacientes de medicina interna, cuidados paliativos y hospitalizacion
domiciliaria del hospital de San Lazaro, con la misidn de ofrecer apoyo y acompafiamiento a pacientes y familiares que lo
precisen, a través del voluntariado. En este afo se han realizado una media de 87 acompafnamientos mensuales.

Presentacién a la unidad de cuidados paliativos de la guia formativa “A tu lado en San Lazaro”

Programa Diver

Talleres pedagdgicos y actividades, de lunes a domingo, en horario de tarde. En el afio 2023 se han realizado una media
de 80 acompanamientos mensuales, tanto en aula como en habitaciones.

Programa “Adelante” Neurologia.

Este programa forma parte del conjunto de iniciativas que, en este hospital, se vienen poniendo en marcha con la mision
general de aportar valor afiadido a la asistencia sanitaria a través de la humanizacién y la atencién de las necesidades de
los ciudadanos alos que se presta servicios. Através de este programa se ofrece apoyo alos pacientes que sufren algin
tipo de dafo cerebral, tratando de mejorar su estancia, destinando un aula (Neuroaula) para la fisioterapia neuroldgica y
ala colaboracion ciudadana a través del voluntariado.

En elafno 2023 se han realizado una media de 24 acompafamientos mensuales.

Celebraciones de Festividades y Dias Mundiales a través de actividades con el
voluntariado y los grupos de interés (asociaciones, colegios, IES, etc)

m 30 de enero. Dia Mundial de la Paz y laNo Violencia

m Feria de Abril. Durante esta semana se realizan talleres
especificos de feria, el martes 25 se hizo una entrega de
flores en Pediatria.

® 31mayo. Dia mundial del tabaco. Cuentacuentos Diver.

® 5de junio. Dia mundial del medio ambiente. Actividad
concienciacién Diver.

m 08 octubre. Dia Mundial de los Cuidados Paliativos.
10 octubre. Dia Mundial de la Salud Mental.

m 20 noviembre. Dia Mundial de la Infancia.

m 05 diciembre. Dia Internacional del voluntariado.

269




270

Formaciones al voluntariado del hospital.

En foto ejemplo de formacion en Soporte Vital Bésico, impartido por José Manuel Garrido Castilla. Jefe de seccion de Urgencias

8.5. COMUNICACION INSTITUCIONAL:
PRENSA, IMAGEN, REDES SOCIALES.

La mejora continua de la imagen del centro hospitalario, el posicionamiento de la marca del hospital, la difusion de la
actividad sanitariay los logros que alcance el centro hospitalario para afianzar la reputacion y prestigio del hospital entre
sus usuarios, entre los profesionales y entre las entidades sociales y ciudadanas constituyen las lineas estratégicas de
la Unidad de Comunicacion.

Desde la Unidad de Comunicacion se pretende contribuir también a la mejora de la satisfaccidn tanto de usuarios como
de profesionales.

Através de nuestras redes sociales se refleja toda la actividad que acontece en centros hospitalarios de gran volumen
como el Hospital Universitario Virgen Macarena. A través de nuestros perfiles en Facebook, X, Instagram, YouTube
y Web, damos a conocer la calidad asistencial, la excelencia investigadora, la vanguardia en medicina, la apuesta
tecnoldgica, laatencion humanizaday el desarrollo profesional... Ademas, nuestras redes sociales también sirven como
medio de atencidn ciudadana para consultas relacionadas con los servicios del hospital. Todas las consultas recibidas
se trasladan al Servicio de Atencidn Ciudadana y Participacion Comunitaria.

Ing |
g = X = facebook V

-+U/MN 3 YouTube

A% W

Informe de resultados

Elalcance de la pagina de Facebook en 2023 fue de 359.057, crecid un 232,1% respecto al afio anterior. Se han realizado
200 publicaciones que hangenerado 64.200interacciones, (NUmero de Me gusta, reacciones, comentarios, respuestas
y publicaciones guardadas) generando un 261,3% mads que en 2022. El nimero de seguidores de la pagina de Facebook
del hospital ha alcanzado los 15.400 seguidores (1300 nuevos seguidores respecto al afio anterior)

Encuantoalnstagram, podemos hablar de unincremento de 700 seguidores respecto al afio anterior, 222 publicaciones
y 340 stories. En2023 se empezd a trabajar con el formato reels para aumentar el alcance de las publicaciones, alcanzar
nuevas cuentas ademds de la de nuestros seguidores mostrando la actividad del hospital v visibilizando diferentes
teméticas a través de dias sefalados.

En Twitter, se han publicado un total de 900 tuits, con un aumento anual de seguidores de 890, llegando alos 9123; con
una media de 5800 visitas al perfil al mes y de cerca de 70.000 visitas anuales a la cuenta a lo largo de los 12 meses.

En YouTube se han subido 35 videos, dos menos que el afio anterior. Cabe destacar que este afio el nimero de
visualizaciones ha aumentado considerablemente con un 70.898 visualizaciones, un 47% mas de visualizaciones que el
afo anterior. En cuanto a nimero de suscriptores, se han alcanzado los 1754 versus los 1231 de 2022, lo que supone un
incremento en un ano de 523.

El contenido més visto de todo el afio 2023, con 8.842 visualizaciones y 4.900 impresiones (n? de veces que se han
mostrado las miniaturas de los videos a los usuarios) es el video de la felicitacion navidena.

TAREAS DE IMAGEN Y DISENO GRAFICO 2023

Material Impreso

Tipologia de sefialéticay carteleria 169
Carteleriaimpresa en la Unidad (aprox) 1.196 uds
Disefio de folletos, dipticos, tripticos 8
Papeleria corporativa (documentos, tarjetas de visita, guias, placas, etc) 36
Disefos para decoracion de espacios 93
Impresion de péster, material gréfico actos (aprox) 86
Disefio de material para eventos y merchandising (aprox) 43

Material digital

Fotografias 2.628
Videos corporativos 54
Disefio grafico para Intranet 39
Imdagenes para Redes Sociales 52
Actualizacion y mantenimiento pagina Web 58
Disefio de logotipos para unidades y proyectos 22
Disefio presentaciones Power Point y plantillas 9
Disefios para Redes Sociales y pantallas informativas 32
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8.6. DOSSIER DE PRENSA 2023

8.6.1 NOTICIAS MAS VISTAS DE CADA MES EN LA WEB CORPORATIVA

ENERO

Profesionales del Hospital Virgen
Macarena e investigadores de CABIMER
impulsan lainvestigacion traslacional en

Diabetes tipo 1. ' |

FEBRERO

Un estudio del Hospital Virgen Macarena
premiado por la Sociedad Espaiiola de
Medicina Interna.

MARZO

ElHospital Virgen Macarena destaca
en la entrega de los Premios de la Real
Academia de Medicinay Cirugia de

Sevilla (RAMSE). ’ |

ABRIL

La Asociacion Europea de Cuidados
Paliativos premia un estudio del Hospital
de San Lazaro como mejor publicacion

cientifica. r‘

MAYO

Especialista del Hospital Virgen
Macarenareconocido por la Sociedad
Europea de Ginecologia Oncolégica

(ESGO). ’ |

JUNIO

El Hospital Virgen Macarenaimplantaun
protocolo preventivo de infecciones en
pacientes con farmacos biolégicos y/o
trasplante renal.

JuLlO

Un estudio del Hospital Virgen Macarena
parece indicar lo beneficioso del consumo
de la salicornia para prevenir el ictus.

AGOSTO

Investigadora del Hospital Virgen
Macarena premiada en el congreso
nacional de audiologia.

SEPTIEMBRE

Cuatro unidades del Hospital
Universitario Virgen Macarenareciben
la certificacion parala calidad de sus
servicios.

OCTUBRE

Dos especialistas del Hospital Virgen
Macarena se alzan con los premios a
Jovenes Investigadores otorgado por el
Colegio de Médicos de Sevilla.

NOVIEMBRE

La Sociedad Andaluza de Cirugia
Cardiovascular premia laresolucion de
una compleja operacion en el Hospital
Virgen Macarena.
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DICIEMBRE 8.6.2 REPORTAJES, ENTREVISTAS Y NOTICIAS MAS RELEVANTES EN
La Enfermeria del Hospital Virgen MEDIOS DIGITALES

Macarena desarrolla talleres formativos

para pacientes y cuidadores de su area.
’ | ENERO 2023

V Ellaboratorio referente para
resistencias antimicrobianas de
Andalucia.
DISTRIBUCION MENSUAL DE NOTAS DE PRENSA 2023 _V

ElVirgen Macarena participa enun
ensayo que permite reducir el deterioro
cognitivo que provoca el Alzheimer.

—
N

Oftalmologia del Hospital Virgen
Macarena seleccionada como
Unidad Referente autonomica en
el tratamiento de tumores de la

superficie. T‘

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre  Octubre Noviembre  Diciembre

ElVirgen Macarena creala primera
consulta multidisciplinar de
Andalucia de paciente pediatrico
neuroldgico crénico complejo.

FEBRERO 2023

El Hospital Virgen Macarena acoge
una nueva edicion del curso avanzado
de cirugia de mano.
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El abordaje multidisciplinar en ABRIL 2023

cirugia maxilofacial permite mejores
resultados en lareconstruccion

maxilar del paciente. El Premio Joven Investigadora 2023 de

la Sociedad Europea de Microbiologia
Clinica y Enfermedades Infecciosas

’V recae en una doctora del Macarena.

<

La VIl carrera popular ‘En marcha por ——
la salud’ se celebrara el 12 de marzo.

El Virgen Macarena administra por

primera vez una terapia génica
’ que permite recuperar lavision a
V pacientes con distrofias retinianas
hereditarias.

d

MARZO 2023

ElVirgen Macarena desarrollaun

El Hospital Universitario Virgen programa de fisioterapia que ofrece
Macarena concluye los ensayos atencion precoz a pacientes tras
clinicos del proyecto rehabilitador cirugia.

‘Rehand’ con resultado exitoso.

o

ElVirgen Macarena sede del

curso que la European Academy

of Dermatology and Venereology
impartira sobre melanoma en Espaiia.

2

La prestigiosarevista New England

Neurologia del Virgen Macarena Journal publica los resultados del
Unidad de Referenciaen estudio internacional Brace sobre
Enfermedades Neurovasculares Covid 19.

Minoritarias. ’ | r‘

. L. . Lainvestigacion en el campo
El primer Académico de Nimero oftalmoldgico abre nuevas vias de

de Cuidados Paliativos de la Real tratamiento en patologias severas.
Academia de Medicinay Cirugia de

Sevilla es doctor del Virgen Macarena. _| ’ |
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El Hospital Virgen Macarena
participa enla guia de practica
clinica sobre prevencion
secundaria deictus.

JUNIO 2023

Nature Medicine publicaun
innovador planteamiento
terapéutico en el que participa
el Servicio de Dermatologia del
Hospital Virgen Macarena.

El Hospital Virgen Macarena
participa en un proyecto
internacional para descubrir nuevos
factores deriesgo en cancer de
pulmén.

El Hospital Virgen Macarena
implanta un protocolo preventivo
deinfecciones en pacientes con
farmacos biolégicos y o trasplante
renal.

JULIO 2023

El Virgen Macarena acoge 80
alumnos de la escuela de verano
de la Sociedad Europea de
Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica.

ElHospital Virgen Macarena formara
ainvestigador de labeca Chinese
Scientific Council parala deteccion
precoz delictus.

Un Estudio del Hospital Virgen
Macarena parece indicar lo
beneficioso del consumo dela
salicornia para prevenir el ictus.

v

SEPTIEMBRE 2023

El Hospital Virgen Macarenaincorpora
una nueva técnica de radiofrecuencia
paralos miomas.

d

ElVirgen Macarena celebra Innodata,
un congreso pionero que pone el foco
enlagestiony evaluacion eficaz de la
informacién para mejorar la sanidad.

5

Neurdlogos portugueses visitan
la Unidad de Esclerosis Miiltiple
del Hospital Universitario Virgen
Macarena.

5

El Hospital Virgen Macarenareduce
enmas de 1h el tiempo de esperade
urgencias pediatricas.

o
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OCTUBRE 2023

Un Proyecto de adherencia
terapéutica desarrollado por

el Hospital Macarena premio
extraordinario del Observatorio de
la Salud OAT.

Un médico residente del Hospital
Virgen Macarena elegido como
el mejor expediente formativo
nacional de su especialidad.

Un estudio del Hospital
Universitario Virgen Macarena
concluye que el consumo
alimentario de polifenoles ayuda a
prevenir el lctus.

NOVIEMBRE 2023

El Hospital Virgen Macarena mejora
la accesibilidad y humanizacién con
unvideo del itinerario previo auna
intervencion quirurgica.

La Unidad de Esclerosis Miiltiple
del Virgen Macarena UEMAC
retine alos expertos nacionales en
enfermedades inmunomediadas.

El Jefe de Servicio de Enfermedades
Infecciosas del Hospital Virgen
Macarenaincluido enlalistade los
investigadores mas citados de todo
el mundo.

DICIEMBRE 2023

El Hospital Virgen Macarenaincorpora
el asistente virtual AZerca para
mejorar el seguimiento de la EPOC.

La enfermeria del Hospital Virgen
Macarena desarrolla talleres
formativos para pacientes y cuidadores
de suarea.

8.6.3 OTRAS NOTICIAS MAS RELEVANTES EN MEDIOS DIGITALES

’ | Homenaje a profesionales sanitarios jubilados -

V Contigo, siempre juntos

’ Felicitacion de navidad 2023

’ | Dia de lamujer y la niiia en la ciencia

’ | Dia Mundial de la Diabetes

} HUVM - Dia Internacional de la Enfermeria

’ Video promocional En Marcha por la Salud
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HUVM - Jornada de Puertas Abiertas 2023

Dia mundial del tiroides

Restauracion tablas siglo XVI final

Laluz como fuente curativa de lesiones dermatolégicas

Dia Mundial Daiio Cerebral

é¢Sevaaoperar?
Aqui conoceras todo lo que precede a su intervencion

HUVM - Dia Mundial de la EPOC 2023

Hospital San Lazaro 775 aios de tradicion asistencial

Dia Mundial del Corazon 2023

Dia mundial del asma

Dia mundial sin tabaco

HUVM - Dia Mundial del Ictus 2023 (12 parte)

HUVM - Dia Mundial del Ictus 2023 (Parte 2)

8.6.4 RADIO Y TELEVISION

ENTREVISTA AGUSTIN VALIDO

Reportaje Alzhéimer
Despierta Andalucia

S

a5

CanalSurTelevision
Andalucia

Dia del Corazon

2
Salud al dia = C;
Obesidad y Diabetes e
CanaISurTeIe\/(E?ailgcg
En Marcha Salud

rtve

Entrevista prevencion
enfermedades dermatolégicas
Despierta Andalucia

sél
4 I A 3
CanalSurTelevision

Andalucia

Vacuna cancer de pulmén 2023
Despierta Andalucia

D

a5

CanalSurTelevision
Andalucia

Reportaje niiios prematuros

Sél
.l
CanalSurRadio

Andalucfa

a2l a2l

Entrevista sobre Celiaquia
al Dr. Manuel Rodriguez-Téllez
SER Radio Morén
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8.6.5 RECORTES DE PRENSA
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EDICION:
HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN MACARENA

COORDINACION:
UNIDAD DE COMUNICACION

FOTOGRAFIA:
ARCHIVO DEL HOSPITAL

MAQUETACI(’)N:
EGONDI ARTES GRAFICAS, S.A.
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HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN MACARENA

2025

Junta de Andalucia

Consejeria de Salud y Consumo

SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

+UVWA

Hospital Universitario
Virgen Macarena
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