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1. Contexto de situacion

La Ley 47/2003, de 26 de noviembre, General Presupuestaria establece en su articulo 86, regla séptima,
para los créditos gestionados por las comunidades auténomas, la necesidad de informar al Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud del estado de ejecucidon del ejercicio, indicando las cuantias
totales de compromisos de créditos, obligaciones reconocidas y pagos realizados en el afio, detallado por
cada una de las aplicaciones presupuestarias del Presupuesto de Gastos del Estado desde las que se
realizaron las transferencias de fondos.

El Consejo Interterritorial del 21/09/2022 aprobd la distribucion de fondos a las Comunidades
Auténomas y al INGESA para el marco estratégico de Atencidon Primaria y Comunitaria (aplicacion
26.07.313.456, importe de 85.301.000 euros, para el Capitulo IV, y aplicacién 26.07.313.750, importe de
87.124.000 euros para el Capitulo VII). Con fecha limite de 31 de marzo de 2023 se les solicitdé que
remitieran los Anexos 3 y 4 a la Direccion General de Salud Publica (Ministerio de Sanidad — Paseo del
Prado, 18/20 — 28071 Madrid).

Los fondos para el Marco Estratégico de Atencidn Primaria y Comunitaria se distribuiran a todas las
Comunidades Autonomas (excepto Pais Vasco y Comunidad Foral de Navarra) y a la Ciudades con Estatuto
de Autonomia de Ceuta y Melilla (a través del INGESA), siguiendo los siguientes criterios propuestos por
la AIREF, en base a lo establecido en el articulo 9 de la Ley 22/2009, de 18 de diciembre, por la que se
regula el sistema de financiacidon de las Comunidades Auténomas de régimen comudn y Ciudades con
Estatuto de Autonomia y se modifican determinadas normas tributarias, y atendiendo a los datos de
2020.

Tabla 1. Criterios de distribucion AIREF

PESOS AIREF VARIABLES

Poblacion total 30,0%
Superficie 1,8%
Dispersion 0,6%
Insularidad 0,6%
Poblacion protegida equivalente 7 grupos 38,0%
Poblacion mayor de 65 afios 8,5%
Poblacion entre 0 y 16 afios 20,5%

La distribucion de crédito a las Comunidades Auténomas para el ejercicio 2022 se presenta en la siguiente
tabla.
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Tabla 2. Distribucion de crédito a las Comunidades Auténomas para el ejercicio 2022
Participacion de cada
POBLACION AJUSTADA  Comunidad Auténoma

en el total de la
poblacién ajustada (%)

DISTRIBUCION
CAPITULO VI

DISTRIBUCION
CAPITULO IV

SEGUN AIREF

Andalucia
Aragon
Asturias
Baleares
Canarias
Cantabria

Castillay Leon

Castilla-La
Mancha

Cataluia

Comunidad
Valenciana

Extremadura
Galicia
Madrid
Murcia
La Rioja

INGESA-Ceuta
INGESA-Melilla
Total

8.257.331,00
1.417.068,00
1.083.397,00
1.160.150,00
2.220.553,00
590.292,00
2.608.044,00

2.132.288,00
7.596.899,00
4.910.494,00

1.118.305,00
2.911.073,00
6.537.736,00
1.477.918,00
328.044,00
78.925,00
81.460,00
44.509.977

18,55
3,18
2,43
2,61
4,99
1,33
5,86

4,79
17,07
11,03

2,51
6,54
14,69
3,32
0,74
0,18
0,18
100

15.824.735,02 €
2.715.735,34 €
2.076.272,64 €
2.223.365,68 €
4.255.571,54 €
1.131.263,17 €
4.998.177,40 €

4.086.416,37 €
14.559.052,27 €
9.410.700,18 €

2.143.171,96 €
5.578.916,34 €
12.529.222,80 €
2.832.351,12 €
628.678,85 €
151.255,56 €
156.113,76 €

85.301.000,00 €

16.162.931,43 €
2.773.774,35 €
2.120.645,45 €
2.270.882,07 €
4.346.518,97 €
1.155.439,83 €
5.104.995,35 €

4.173.748,72 €
14.870.199,29 €
9.611.819,82 €

2.188.974,50 €
5.698.145,48 €
12.796.989,57 €
2.892.882,37 €
642.114,59 €
154.488,10 €
159.450,11 €

87.124.000,00 €

Las acciones cofinanciadas por el Ministerio de Sanidad y las Comunidades Auténomas en el marco del

Plan de Accidn de Accidn de Atencion Primaria 2022-2023 son las siguientes:

e Objetivo 3. Aumentar la Capacidad de resolucién

O

Accidn 3.2. Identificacion de los procedimientos diagndsticos que deben ser realizados

en Atencién Primaria y adquisicion del equipamiento diagndstico y de la formacion

necesaria.

Accidén 3.3. Optimizacidon de los procesos administrativos que se realizan en Atencidn

Primaria para conseguir la necesaria agilidad operativa en el desarrollo de los mismos.

e Objetivo 8. Fomentar la Calidad Asistencial y la practica basada en la evidencia cientifica

o

Accidn 8.1. Implementacion de las recomendaciones de "no hacer" en Atencidn Primaria

pertenecientes al proyecto "Compromiso por la calidad de las sociedades cientificas en

Espafia" segun la actual metodologia establecida entre Guia Salud y el Ministerio de

Sanidad.
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o Accidon 8.2. Implementacion integra de las recomendaciones recogidas en las Estrategias
de Salud del SNS que se refieran a este ambito asistencial dedicando los recursos
necesarios para tal fin.

o Accion 8.3. Impulso a la mejora continua de la interoperabilidad de las historias de salud
digitales autondmicas como principal elemento de intercambio de informacién entre
profesionales de distintos dmbitos asistenciales al menos entre Atencién Primaria y
atencién hospitalaria.

e Objetivo 9. Reforzar la orientacién comunitaria, la promocion de la salud y prevenciéon en
Atencién Primaria de Salud
o Accion 9.1. Desarrollo de una Estrategia de Salud Comunitaria a nivel de CCAA.
o Accion 9.2. Estrategia de formacion en abordaje biopsicosocial y accién comunitaria.
o Accion 9.4. Enlace a herramientas de recomendacion de activos para la salud y recursos
comunitarios en la Historia de Salud Digital.
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2. Crédito comprometido y remanente

Segun el procedimiento publicado por la DG de Salud Publica tras la aprobacion de la Distribucion de
Fondos en el CISNS, el 31 de marzo de 2022 finalizé el plazo para que las CCAA presentaran los anexos
justificativos sobre la utilizacién de los fondos.

En concreto, las CCAA han presentado los compromisos de gasto por capitulo o partida presupuestaria
firmados a 31 de diciembre de 2022, entendiéndose como comprometido todo aquel proyecto que haya
sido asignado/firmado con fecha anterior a 31 de diciembre. Ademas, los diferentes territorios han
presentado una memoria justificativa en la que se han expuesto los resultados obtenidos en cada uno de
los proyectos en base a los objetivos planteados en los proyectos aprobados en los anexos Il asi como una
explicacién del gasto ejecutado.

A continuacion, se presenta un resumen de la evaluacién realizada de los anexos presentados por las
CCAA a fecha de 31 de marzo.

Capitulo IV

Todas las CCAA presentaron proyectos a cofinanciacidn en este capitulo. De los 85.301.000 € transferidos,
se han conseguido comprometer 70.431.939,02 €, lo que supone el 82,6%. En total, en esta partida
presupuestaria quedan 14.869.060,98 € como remanente.
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Comprometido (€)

Porcentaje sobre el
crédito concedido

Remanente (€)

ANDALUCIA 15.577.255,86 98,4 247.479,16
ARAGON 1.022.464,33 37,6 1.693.271,01
P. DE ASTURIAS 2.076.272,64 100 0,00
I. BALEARS 326.579,00 14,7 1.896.786,68
I. CANARIAS 573.624,13 13,5 3.681.947,41
CANTABRIA 757.730,74 67,0 373.532,43
C. LA MANCHA 150.234,70 3,7 3.936.181,67
C.YLEON 4.998.177,40 100 0,00
CATALUNA 12.348.358,93 84,8 2.210.693,34
EXTREMADURA 1.909.681,22 89,1 233.490,74
GALICIA 5.546.396,34 99,4 32.520,00
LA RIOJA 65.520,31 10,4 563.158,54
MADRID 12.529.222,80 100 0,00
R. DE MURCIA 2.832.351,12 100 0,00
C. VALENCIANA 9.410.700,18 100 0,00
INGESA-Ceuta 151.255,56 100 0,00
INGESA-Melilla 156.113,76 100 0,00
Total 70.431.939,02 82,6 14.869.060,98

Figura 1. Porcentaje de crédito comprometido por Comunidad Auténoma (Capitulo IV)
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Capitulo VII

Todas las CCAA presentaron proyectos a cofinanciacion en este capitulo. De los 87.124.000 € transferidos
en este capitulo, se han conseguido comprometer 83.168.338,26 €, lo que supone el 95,5%. En total, en
esta partida presupuestaria quedan 3.955.661,74 € como remanente.

Tabla 4. Crédito comprometido y remanente por Comunidad Auténoma (Capitulo Vi)

Porcentaje sobre el crédito

Comprometido (€) Remanente (€)

concedido
ANDALUCIA 16.162.931,43 100 0,00
ARAGON 1.688.222,44 60,9 1.085.551,91
P. DE ASTURIAS 2.120.645,45 100 0,00
|. BALEARS 2.259.750,07 99,5 11.132,00
I. CANARIAS 4.346.518,97 100 0,00
CANTABRIA 231.237,54 20,0 924.202,29
C. LA MANCHA 3.427.786,93 82,1 745.961,79
C. Y LEON 5.104.995,35 100 0,00
CATALUNA 14.745.723,49 99,2 124.475,80
EXTREMADURA 2.055.240,80 93,9 133.733,70
GALICIA 5.670.107,20 99,5 28.038,28
LA RIOJA 54.849,25 8,5 587.265,34
MADRID 12.796.989,57 100 0,00
R. DE MURCIA 2.577.581,74 89,1 315.300,63
C. VALENCIANA 9.611.819,82 100 0,00
INGESA-Ceuta 154.488,10 100 0,00
INGESA-Melilla 159.450,11 100 0,00
Total 83.168.338,26 95,5 3.955.661,74
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Figura 2. Porcentaje de crédito comprometido por Comunidad Auténoma (Capitulo Vi)
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3. Proyectos presentados por Comunidad Auténoma

La Direccion General de Salud Publica dio el visto bueno a 122 proyectos solicitados a cargo de Capitulo
IV. De estos, 91 (74,6%) contaron finalmente con crédito comprometido. Se presenta a continuacion la

distribucion de proyectos por Comunidad Auténoma.

Figura 3. Numero de proyectos presentados por Comunidad Auténoma (Capitulo IV)
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En azul (izquierda), nimero total. En verde (derecha), nimero de proyectos con crédito comprometido.

La Direccién General de Salud Publica dio el visto bueno a 39 proyectos solicitados a cargo de Capitulo
VII. De estos, 35 (89,7%) contaron finalmente con crédito comprometido. Se presenta a continuacién la

distribucion de proyectos por Comunidad Auténoma.
Figura 4. Nimero de proyectos presentados por Comunidad Auténoma (Capitulo VII)

< 2

En azul (izquierda), nimero total. En verde (derecha), nimero de proyectos con crédito comprometido.
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4. Proyectos presentados por linea de accion

La evaluacién de los proyectos se llevé a cabo por las Subdirecciones Generales de Calidad Asistencial
(SGCA) y de Promocidn de la Salud y Prevencion. Los proyectos vinculados al Objetivo 9 del Plan de Accion
(Reforzar la orientacion comunitaria, la promocion de la salud y prevencion en Atencion Primaria de Salud)
fueron evaluados por ésta ultima, mientras que los vinculados al resto de objetivos fueron evaluados por
la SGCA.

Capitulo IV

Se presenta en la siguiente figura la distribucion de proyectos segun la linea de accién asociada, en orden
descendente. La linea mas frecuente fue la 8.2 (Implementacion integra de las recomendaciones recogidas
en las Estrategias de Salud del SNS). Esta accion fue también la que contd con una mayor cantidad de
crédito comprometido (Figura 6).

Figura 5. Niumero de proyectos por linea de accién (Capitulo IV)
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Figura 6. Crédito comprometido por linea de accién (Capitulo IV)

8.2 I 52,880
8.3 N 9.495
3.3 EEE 4.467
8.2y8.3 WM 3,299
3.3y8.2 mm 2.150
3.3,8.1,82y83 M 2.115
3.2 1677
8.1 | 293
9.1 1262
8.1y82 | 168
Todas | 150
9.2 | 96
9.4 | 43
8.3,0.1y94 0

Linea(s) de accion

0 10.000 20.000 30.000 40.000 50.000 60.000
Crédito comprometido (en miles de €)

Capitulo VI

Se presenta en la siguiente figura la distribucion de proyectos segun la linea de accidn asociada, en orden
descendente. La linea mas frecuente fue la 3.2 (Identificacion de los procedimientos diagndsticos que
deben ser realizados en Atencidn Primaria y adquisicidon del equipamiento diagndstico y de la formacion
necesaria). Esta accion fue también la que contd con una mayor cantidad de crédito comprometido (Figura
8).

Figura 7. Nimero de proyectos por linea de accion (Capitulo VII)
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Figura 8. Crédito comprometido por linea de accién (Capitulo Vi)
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En la siguiente tabla se expone el nimero de proyectos presentados por Comunidad Auténoma vy linea

de accion.
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Tabla 5. Numero de proyectos por Comunidad Auténoma y linea de accion (ambos capitulos)

Andalucia 1 1 1 1 1 1 1 7
Aragon 1 2 1 4 1 7 1 2 19
R : : i :
llles Balears 1 1 1 1 4
Islas Canarias 3 7 14 1 25
Cantabria 2 1 1 1 1 1 7
Castilla-La Mancha | 3 2 1 1 3 1 1 1 13
Castillay Leén 1 1 1 1 1 1 6
Cataluia 3 4 16 2 2 27
Extremadura 1 1 1 1 1 5
Galicia 1 1 1 1 4
La Rioja 1 3 1 2 1 1 1 10
Madrid 1 1 2
Regidn de Murcia 5 1 5 4 15
Valenciana | 1 3 . . 6
INGESA-Ceuta 1 2 3
INGESA-Melilla 1 2 3
28 | 2 ({30 1 1 5 1 51 2 | 17 1 13 | 3 5 1| 161
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5. Anexos

Anexo I: listado de proyectos presentados por Comunidad Auténoma y capitulo presupuestario®

L El crédito comprometido indicado en las tablas a continuacidn incluye conceptos financiados con fondos propios, de ahi que el total no coincida con lo
expuesto en las tablas 3y 4. Es el valor de estas ultimas tablas el que debe emplearse como referencia.
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MINISTERIO
DE SANIDAD

Andalucia

Capitulo IV

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

Tabla 6. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Andalucia (Capitulo IV)

Linea . -
. . Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido
Mejorar la capacidad del Sistema de Salud Publico de Andalucia
(SSPA) en la prevencidn y diagndstico precoz del cancer en
Andalucia (Garantizar la vacunaciéon VPH en toda Andalucia en
Implementacion integra de las recomendaciones recogidas en las | los grupos indicados, Garantizar la vacunacion completa de VHB
Estrategias de Salud del SNS que se refieran a este dmbito asistencial | en Andalucia, Disponer de los medios necesarios en atencidn
dedicando los recursos necesarios para tal fin (Estrategia de Cancer | primaria para la recogida y transporte de muestras del cribado 8.2 15.378.535,02 | 15.320.055,86
en Andalucia).>>> vacunaciéon VPH y VHB, cribado de céncer de | de cancer de cérvix en Andalucia, Disponer de los medios ’ € €
mama (unidades méviles para realizacién de mamografia) y cribados | necesarios en atencion primaria para la recogida y transporte de
de cancer de cérvix y colorrectal. muestras del cribado de cancer de colon y recto en Andalucia,
Implantar técnicas de diagndstico de cancer mediante biopsia
liquida, Mejorar la cobertura de cribado de
cancer de mama.
Simplificar la consulta de la informacién necesaria para la
realizacidon de las funciones desarrolladas en las unidades de
Optimizar las aplicaciones informaticas de uso comun en los SAU- atencionala ciuq?dania; canalizarlasdernlandas dela c_iudadania
UAC desde su recepcion a la respuesta a través de herramientas TIC 33 275.200,00 € 257.200,00 €
que faciliten el registro y el control de la actividad. Incluir los
elementos necesarios para completar la
tramitacién de forma electrdnica (sin necesidad de papel).
Implementacion de las recomendaciones de "no hacer" en Atencién
Prlmarl'a pertene_uen,t.es al proyect~o "Com[oromlso por la calidad c,ie 81 56.000,00 € 0,00 € No realizado
las sociedades cientificas en Espafia" segun la actual metodologia
establecida entre Guia Salud y el Ministerio de Sanidad
Propuesta técnica de disefio, implementacién y evaluacion de la 91 115.000,00 € 0,00 € No realizado

Estrategia de Salud Comunitaria de Andalucia
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Linea

. - Crédit Crédit .
Titulo Descripcion de r.e. o red 0. Observaciones
- solicitado comprometido
accion
Impulso a la mejora continua de la interoperabilidad de las historias
de salud digitales autondmicas como principal elemento de
intercambio de informacidn entre profesionales de distintos ambitos . .
asistenciales al menos entre AP y AH: Adquisicién y dotacién de Financiado con
enae , e ATy AT Adgquisidon y o 83 0,00 € 0,00 € fondos de Salud
equipamiento, asi como disefio e implementacidon de sistema de Digital
soporte a la decisidn para mejorar la gestidn y el intercambio de J
informacidn entre profesionales de distintos
ambitos asistenciales
Enlace a herramientas de recomendacion de activos para la salud y
recursos comunitarios en la Historia de Salud Digital (Proyecto 9.4 0.00 € 0.00 € Financiado por
aprobado y financiado por el programa de FARMAINDUSTRIA ’ ! ! Farmaindustria
denominado “Modelo de Prescripcidn Unica”)
15.824.735,02 | 15.577.255,86
Total € €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Capitulo VII

Tabla 7. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Andalucia (Capitulo VII)

Linea e <
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de L : Observaciones
o solicitado comprometido
accién
I - . s Identificar los procedimientos diagndsticos que deben ser realizados en Atencién
Identificacion de los procedimientos diagndsticos Primaria, adquirir el equipamiento diagndstico necesario para mejorar la resolucion
que deben ser realizados en Atencion Primaria, la ,add quip g p ) 16.356.372,00

de los procedimientos diagndsticos en Atencidn Primaria, desarrollar la formacion 32 16.162.931,43 €

adquisicion del equipamiento diagnodstico el . . ., . . €
d q”p . & . y continuada de los profesionales de Atencién Primaria en los
desarrollo de formacidn continuada necesaria L . L
procedimientos diagndsticos.
Total 16.162.931,43 € 16'356372’00

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 8. Proyectos presentados por la Comunidad Autonoma de Aragén (Capitulo IV)

Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

DISENO E IMPLEMENTACION DE UNA HERRAMIENTA DE
INTELIGENCIA DE NEGOCIO (BUSINESS INTELLIGENCE) PARA LA
OBTENCION DE INDICADORES DE PROCESO Y RESULTADOS
CLINICOS EN ESTRATEGIAS DE SALUD EN EL AMBITO DE
ATENCION PRIMARIA

Disefiar e implantar una herramienta de inteligencia de negocio en el
ambito del Servicio Aragonés de Salud que permita la explotacion y
andlisis de indicadores de estrategias de salud a partir de la informacion
recogida en nuestra Historia Clinica Electrdnica, facilitar a los
profesionales del SALUD informacion clinica relevante para la mejora de
la calidad asistencial prestada a nuestros pacientes en base al andlisis de
resultados de estos indicadores de estrategias, mejorar la capacidad de
negociacion de los equipos directivos asistenciales de Atencién Primaria
con el Departamento de Sanidad y con sus respectivos equipos de
Atencidon Primaria en el disefio y evaluacion de sus contratos de
gestion clinica.

8.2

700.000,00 €

158.062,24 €

DISENO Y DESARROLLO DE LA “ESTACION CLINICA DE HISTORIA
CLINICA ELECTRONICA DE ATENCION PRIMARIA (GUHARA-AP”)
CON DESARROLLO DE LOS SIGUIENTES SUBPROYECTOS:
- INCLUSION DE LOS PLANES PERSONALES DE PACIENTES,
PLANES DE CUIDADOS DE ENFERMERIA Y PROTOCOLOS
CLINICOS DE ACTUACION EN LAS PATOLOGIAS MAS
PREVALENTES.

- DESARROLLO E IMPLANTACION DE UNA HERRAMIENTA DE
HISTORIA CLINICA DE ATENCION PRIMARIA “VERSION LIGERA”
(GUHARA-AP-LITE), INTEROPERABLE Y PARA USO EN
DISPOSITIVOS MOVILES EN ATENCION FUERA DEL CENTRO DE
SALUD DE FORMA PROGRAMADA O  URGENTE.
- SISTEMA DE ETIQUETADO DE IMAGENES Y ARCHIVADO EN
PACS DESDE DISPOSITIVOS MOVILES PARA AGILILIZAR EL
ACTUAL CIRCUITO DE TELEDERMATOLOGIA.
- DESARROLLO DE LA FUNCIONALIDAD NECESARIA EN

El desarrollo de la herramienta de Historia Clinica Electrénica (HCE) en el
Servicio Aragonés de Salud precisa de un paso decisivo en 2023 que es
el desarrollo de la estacidn clinica para Atencidn Primaria que permita
sustituir al programa OMI-AP actual para conseguir una historia clinica
Unica en todo el sistema de salud.

83

500.000,00 €

212.896,79 €
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

GUHARA-AP PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS PRINCIPIOS DE
CONFIDENCIALIDAD, INTEGRIDAD Y DISPONIBILIDAD DE LA
INFORMACION.

ASISTENCIA TECNICA PARA LA IMPLANTACION DE UNA NUEVA
FUNCIONALIDAD DE AYUDA A LA TOMA DE DECISIONES EN LA
ESTRATEGIA DE USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO SOBRE LA
HISTORIA FARMACOTERAPEUTICA DEL SERVICIO ARAGONES DE
SALUD (PRESCRIPCION ELECTRONICA).

La herramienta de Historia Clinica Electrénica (HCE) en el Servicio
Aragonés de Salud se integra desde hace mas de 10 afios con una
plataforma de prescripcidn electrdnica desarrollada con nuestros propios
medios que se denomina Historia Farmacoterapéutica -HFT (receta
electrénica). El proyecto pretendia contar con la asistencia técnica
necesaria para poder incluir en nuestra herramienta de HFT un sistema
de ayuda a la toma de decisiones en prescripcion de farmacos
perfectamente integrada con todos nuestros sistemas informaticos de
historia clinica electrénica. Aunque esté orientada a la prescripcidn desde
Atencién Primaria, la herramienta permitiria su uso en todo el
sistema de salud, independientemente del ambito asistencial.

8.2

420.000,00 €

66.230,00 €

DESARROLLO, DENTRO DEL SERVICIO “SALUD INFORMA” DE
UNA HERRAMIENTA INFORMATICA QUE PERMITA LA CITACION
DEL PACIENTE CON EL PROFESIONAL MEDICO DE FAMILIA,
PEDIATRA

O ENFERMERA EN FUNCION DE LA DELIMITACION DE SU
DEMANDA ASISTENCIAL

El servicio “Salud Informa” del Departamento de Sanidad del Gobierno
de Aragon es la plataforma que permite la relacidn de nuestros pacientes
con el Sistema Publico de Salud y tiene numerosas funcionalidades, entre
ellas la posibilidad de gestionar las citas de los pacientes con Atencion
Primaria via web o mediante la app disefiada al efecto. Se trataba de un
desarrollo informatico nuevo y especifico dentro del Salud Informa
(aplicacidon en web y app para dispositivos

moviles).

33

90.000,00 €

94.870,00 €

FORMACION ESPECIFICA EN ESTRATEGIAS DE SALUD PARA
PROFESIONALES DE ATENCION PRIMARIA INCLUYENDO LAS NO
HACER, PERTENECIENTES AL PROYECTO DE COMPROMISO POR
LA CALIDAD DE LAS SOCIEDADES CIENTIFICAS EN ESPANA, Y LAS
QUE FORMAN PARTE DE LAS ESTRATEGIAS DE SALUD DEL
SISTEMA NACIONAL DE SALUD

En esta accion se incluia la formacion especifica de los profesionales de
los equipos de Atencidn Primaria para la implementacidn y evaluacion de
las recomendaciones de "no hacer" para Atencién Primaria basadas en la
evidencia que aportan las tres sociedades cientificas de Atencidon
Primaria en Espafia coordinadas por GuiaSalud.

81y
8.2

510.000,00 €

167.965,26 €

DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA DE ATENCION COMUNITARIA
DE ARAGON Y MEJORA
DE LA WEB-BLOG.

Esta estrategia tiene una responsable técnica. Aunque desde el Servicio
Aragonés de Salud adscribimos funcionalmente al Departamento de
Sanidad a esta profesional un dia a la semana desde 2017 para poder
dedicarse a esta labor, durante 2022 y 2023 debido al gran desarrollo
que esta teniendo esta estrategia, dicha adscripcion es de 2 dias

9.1

190.000,00 €

10.500,00 €
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L) Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
semanales en los que se produce la sustitucidn de la profesional en su
centro de salud. Por ultimo, este proyecto incluia una mejora de la
herramienta web-blog oficial. La Estrategia de Atencion Comunitaria de
Aragdn tiene una web-blog propia dentro de un dominio oficial del
Gobierno de Aragdn donde integra las acciones de los equipos, propias
y coordinadas, para reforzar la salud comunitaria de la poblacion.
Para desarrollar la Estrategia de Atencion Comunitaria es necesario un
PROGRAMA FORMATIVO EN LA ESTRATEGIA DE ATENCION | plan formativo multinivel para todos los profesionales de Atencién
COMUNITARIA DE ARAGQN Primaria qye fomgnFe .el Frabajo en equipo, la orientaciéon comunitaria, y 91 120.000,00 € 21.190,00 €
PARA TODO EL PERSONAL DE LOS EQUIPOS DE ATENCION | el abordaje multidisciplinar en el proceso salud enfermedad de los
PRIMARIA DE LA RED DEL SALUD. centros de salud.Toda la formacion esta orientada a la accién, al
desarrollo de la estrategia en el territorio.
Este proyecto pretendia desarrollar este mdédulo de protocolizacién de
recomendacién de activos comunitarios en la historia clinica que va a
DESARROLLO E IMPLANTACION DE UNA HERRAMIENTA | sustituir a OMI-AP que, como ya hemos dicho, es una historia Gnica y
INFORMATICA QUE PERMITA REALIZAR DE FORMA | global para Atencién Primaria (GUHARA-AP). Incluia la integracién en
PROTOCOLIZADA LA “RECOMENDACION DE ACTIVOS dicha historia de un buscador de activos oficial, base de datos en la que | 8.3, 9.1 50.000.00 € 000€ No realizado
COMUNITARIOS PARA LA SALUD” DEDE LA HISTORIA CLINICA | seincluyen los activos comunitarios de cada zona de salud, de formaque, | y 9.4 R !
ELECTRONICA DE ATENCION PRIMARIA DEL SERVICIO | agrupados por esa demarcacidn territorial, los profesionales del equipo
ARAGONES DE SALUD (GUHARA-AP). puedan saber los recursos con que cuentan, de forma automatizada y
actualizada para poder realizar la correspondiente
“prescripcion” o recomendacion.
Historia Clinica Electrénica (HCE) en el Servicio Aragonés de Salud se
encuentra en este momento en una evolucién hacia la historia Unica y
global para todo el sistema publico de salud. Desde hace mas de 10 afios
CONTRATAR LA ASISTENCIA TECNICA PARA EL DESARROLLO E | se integra con una plataforma de prescripcion electrénica desarrollada
IMPLANTACION, DENTRO DE LA HERRAMIENTA !NFORM/-'\TICA con nuestros propios medios que se denomina Historia 8.2y
DENOMINADA  HISTORIA FARMACOTERAPEUTICA  DEL | Farmacoterapéutica - HFT (receta electrdnica). Es una herramienta que é.S 135.735,34 € 52.626,00 €

SERVICIO ARAGONES DE SALUD, DEL PROCESO DE INDICACION
ENFERMERA

se usa en cualquier ambito asistencial, no solo en Atencién Primaria,
tanto por el personal facultativo como por los profesionales de
enfermeria desde la aprobacion del Real Decreto que regula la indicacion
enfermera desde el afio 2015. El proceso de indicacion

enfermera de farmacos y productos sanitarios no regulados por la
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

prescripcion médica y sujetos a protocolos de ambito nacional que se
aprueban por parte del Ministerio de Sanidad, ha tenido un impulso
reciente con la aprobacion de diferentes protocolos para el manejo de
determinadas patologias.

“Mantenimiento y actualizacidn de las aplicaciones de historia
clinica electronica de Atencion Primaria OMI-AP y ESALUS para

los afios 2022-2023.”

Como sistema de informacién principal en dichos centros se utiliza la
suite de aplicativos OMI-AP, la cual se complementa con sus interfaces
de integracion de eSALUS: eSALUS-Agenda (integracidn con aplicaciones
de Gestion de Citas y Consultas), eSALUS-Tarjeta (integracidn con la Base
de Datos de Usuarios Unica del Servicio Aragonés de Salud), eSALUS-
Laboratorio centralizado (permite la integraciéon de las peticiones de
laboratorio de OMI con el sistema de laboratorio centralizado de SALUD),
eSALUS-TaoNET (permite el volcado de datos desde el aplicativo de
control de anticoagulacion corporativo, TaoNET, a

la suite de OMI).

83

238.124,04 €

238.124,04 €

Total

2.953.859,38€

1.022.464,33€

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 9. Proyectos presentados por la Comunidad Autonoma de Aragén (Capitulo Vi)

Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

MEJORA DE LA CAPACIDAD DE RESOLUCION DE
PROBLEMAS DE SALUD POR PARTE DE LOS EQUIPOS
DE  ATENCION  PRIMARIA  MEDIANTE LA
ADQUISICION DE APARATOS DE DIAGNOSTICO O
TRATAMIENTO A REALIZAR EN LOS CENTROS DE
SALUD

Mejora de las capacidades diagndsticas en Atencion Primaria: aumento del nimero
de problemas de salud que se pueden resolver en este nivel asistencial y mejora del
enfoque en el caso de no poder concluir con un diagndstico final. En este ultimo caso
se mejorara igualmente la relacion con el profesional hospitalario mediante la
herramienta de Interconsulta Virtual ya mencionada. Adaptar todas las tecnologias
diagndsticas basadas en la imagen para que permitan el volcado de las mismas en el
sistema de almacenamiento de imagenes corporativo (PACS). De esta manera se
permite el acceso a las mismas desde cualquier punto de la red asistencial, sea desde
Atencion Primaria, Atencién Hospitalaria o Servicio de Emergencias del 061 Aragdn.
Mejorar las capacidades de tratamiento de determinadas patologias en Atencién
Primaria mediante la compra del material adecuado (cirugia menor, técnicas de
infiltracién, etc.), Implantar un programa formativo especifico para Atencion
Primaria que permita el aprovechamiento maximo de estas técnicas diagndsticas o
terapéuticas, fundamentalmente en las tecnologias de mas reciente aparicién
(ecografia, dermatoscopia) pero sin olvidar las clasicas (ECG, espirometria,
retinografia, monitorizaciéon ambulatoria de la presion arterial,

automedicidn de la presidn arterial, doppler, cirugia menor, etc.).

3.2

2.773.774,35
€

1.097.479,43 €

Adquisicién de licencias CITRIX XEN APP del Servicio
Aragonés de Salud

Contrato mixto de licencias de uso de Citrix XenDesktop por un valor de 572.000 €
(IVA incluido) que incluye prestaciones de suministro (licencias de uso) y contrato de
servicios para el soporte y la implantacidn. Estas licencias vienen a dar soporte a los
aplicativos informaticos de historia clinica de Atencion Primaria (OMI-AP) para los
mas de 3.200 usuarios (médicos de familia, pediatras, enfermeras, fisioterapeutas,
matronas y unidades de salud bucodental de la red de 124 equipos de Atencidn
Primaria. Este aplicativo permite la conexidn optimizada y segura entre todos los
puestos clinicos de Atencién Primaria. El nimero de licencias preciso es

de 3.400 en total.

83

173.433,33 €

173.433,33 €

Mantenimiento de licencias BayDICOM del Servicio
Aragonés de Salud

Software de dicomizacién BayDICOM Media que forma parte de la suite de
componentes que conforman la plataforma completa del sistema de imagen.

83

12.759,48 €

12.759,48 €
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Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
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Observaciones

Mantenimiento de licencias BOT PLUS del Servicio
Aragonés de Salud

BOT PLUS es una aplicacién desarrollada por el Consejo General de Colegios
Farmacéuticos para la consulta por parte de profesionales sanitarios de informacién
homogénea y actualizada de medicamentos y productos de parafarmacia. En el afio
2022 el objetivo fue adquirir la nueva versidn renovada y mas compatible con los
nuevos dispositivos electrénicos, que incorporaba igualmente herramientas que
facilitan su manejabilidad, haciéndola mas comoda e

intuitiva.

8.2

2.654,00 €

2.654,00 €

Contratacién del servicio de mantenimiento de las
aplicaciones de  FARMASALUD-CIAFAR  /Web
Seguridad /SUMA/ DIETAS/SOPORTE OTRS del
Servicio Aragonés de Salud

El objeto de este proyecto fue la contratacion de un servicio de mantenimiento de
las Aplicaciones de Gestion de Gasto Farmacéutico-FARMASALUD, SUMA (Suministro
de Absorbentes), DIETAS (Suministro de Dietoterapicos), la nueva Web de
Farmasalud y la Web de Seguridad y Herramienta de Incidencias basada en OTRS que
debe garantizar de forma general el buen funcionamiento de dichas aplicaciones.
Estos servicios de mantenimiento debian comprender el correcto funcionamiento de
todos los aplicativos incluyendo el mantenimiento correctivo,

perfectivo, preventivo y evolutivo que fuera necesario.

8.2

90.995,00 €

90.995,00 €

Mantenimiento de licencias RAIM SERVER del
Servicio Aragonés de Salud

RAIM Server® es el software que conforma la capa de Sistemas PACS de archivado de
imagen médica, componente primordial y nuclear del Sistema Radioldgico del
Servicio Aragonés de Salud. Se trata de un producto propiedad del Consorci
Corporacié Sanitaria Parc Tauli (CCSPT).

83

114.000,00 €

114.000,00 €

Mantenimiento de licencias Rhapsody en el Servicio
Aragonés de Salud

La integracién de la informacion entre los distintos sistemas y dispositivos de la red
sanitaria publica es uno de los objetivos estratégicos del Servicio Aragonés de Salud,
por lo que en el afio 2006 se adquirié una licencia corporativa ilimitada de uso de la
herramienta Rhapsody, de OrionHealth, sobre la que se han desarrollado e
implantado interfaces y rutas de conexion entre distintos sistemas de informacidn,
desarrollados en el ambito del Plan de Sistemas, asi como preexistentes en los
distintos centros de Atencién Primaria y hospitales de la red

sanitaria.

83

90.992,00 €

90.992,00 €

Disefio  del sistema corporativo de chat

(ROCKET.CHAT) del Servicio Aragonés de Salud

El Servicio Aragonés de Salud esta desarrollando un importante proyecto estratégico
denominado GUHARA, cuyo objetivo es la gestion de la Historia Clinica de los
pacientes de todo Aragdn de forma centralizada y Unica, tanto para la Atencién
Primaria de Salud como para la Hospitalaria. Uno de los sistemas de
telecomunicaciones que son requeridos asociados a este proyecto es el de
mensajeria instantdnea o chat, que permitiria una mejor y rapida comunicacién

33

90.995,00 €

23.000,00 €
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entre los profesionales de los distintos dmbitos asistenciales.

Mantenimiento de licencias ALMA del
Aragonés de Salud

Servicio

El Sistema de Radiologia Digital del Servicio Aragonés de Salud presta servicio a todos
los niveles asistenciales, tanto a la Atencion Primaria de salud como a la Atencién
Hospitalaria. En su creacion original se implanté un sistema que cumple con los
objetivos de mejorar los procesos de trabajo del personal de radiologia, proveyendo
herramientas para el mejor desarrollo de su labor como son la gestion de pacientes
y peticiones, la generacién de listados de trabajo de forma automatizada, el
tratamiento de la imagen en formato digital, la automatizacion de los informes
radioldgicos, la extensidon del acceso a la imagen y a los informes de manera
independiente de su soporte fisico y poniéndola a disposicidn de otros profesionales
sanitarios por medios telematicos y, por ultimo que permita la explotacién de los
datos para obtener informacion relativa al uso de los equipamientos, actividad de las
unidades y morbilidad manejadas, relacién con el producto sanitario, etc. Este
sistema se encuentra implantado en el SALUD de forma completa en todos sus
centros desde el afio 2011. Esta conformado por un compendio de servidores,
software y componentes que sustentan la organizacion de los Servicios de Radiologia
de todos los centros del SALUD que prestan servicio a

todos los profesionales de Atencidn Primaria y Hospitalaria de nuestra red.

83

82.909,20 €

82.909,20 €

Total

3.432.512,36
€

1.688.222,44
€

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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Capitulo IV
Tabla 10. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Principado de Asturias (Capitulo IV)
Linea _ -
., L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
Se realizé una evaluacion de aquellas actuaciones que se consideraban prioritarias
L I a desarrollar desde Atencién Primaria para dar un impulso a las Estrategias del SNS
Apoyo, formacion, acompafiamiento, soporte vy . . . . .
L . y potenciar aquellas actuaciones designadas pendientes de implantar
establecimiento de las condiciones favorecedoras L, . - 3.3,8.1,
. . L . contemplando tanto la formacidn necesaria como los recursos de continuidad. 1.863.672,64
para laimplementacion de las actividades descritas en . . s . . 8.2y 2.115.000,35 €
. ., Dada la complejidad de las Estrategias abordadas se priorizé la Estrategia del cancer €
el Proyecto Regional Integral del Plan de Accion de . . L L o (s 8.3
L . . - y la Estrategia de Cronicidad como objetivos prioritarios. Se realizé un anélisis de
Atencidn Primaria y Comunitaria. . L, . .
situacion de cada una de ellas, realizandose las actuaciones oportunas
en cada uno de los casos.
Se elabord una serie de pasos para la comunicacién de actividades de nivel
L e s . comunitario con el objetivo de que sean transmitidas por la RRSS propias de forma
Comunicacion y difusién de las actuaciones . ., 9 . . .
relacionadas  con  las  Estrategias  de Salud coordinada. También se establecié la necesidad de realizar un mensaje a la
. g. ) .| poblacién sobre aquellas actuaciones de Atencidn Primaria que no son las 8.2 72.600,00 € 78.976,93 €
del SNS que se refieran a este nivel asistencial . . . . .
. . . puramente asistenciales en consulta, con este objetivo se realizaron 2 videos en
dedicando los recursos necesarios para tal fin. , ., L
forma de pildoras que representaban una atencidn domiciliaria rural y una
actividad comunitaria.
Estrategia de formacion en abordaje biopsicosocial
ategla de forn Je biop y 92 | 120.000,00 € No realizado
accion comunitaria
Recoger lineas minimas que debe incluir la Estrategia de Salud Comunitaria a
Desarrollo de una Estratesia de Salud Comunitaria a propuesta del Ministerio de Sanidad. Analizar la situacién vinculada a la Accion
. 8 Comunitaria-Promocidn de la salud a nivel regional a nivel regional. Desarrollar un 9.1 20.000,00 € 33.409,44
nivel de CCAA. . . o L
marco estratégico en Accion Comunitaria-Promocién de la salud (Salud
Comunitaria). Realizar materiales de difusion de dicha Estrategia.
2.076.272,64 2.227.386,72
Total € €

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 11. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Principado de Asturias (Capitulo VII)

L
, L inea Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
-, solicitado comprometido
accion
Aumentar la capacidad de resolucion de la AP reduciendo la necesidad de derivacion a otro
Identificacién  de los  procedimientos nivel'ésistencial conilav incorpc'>racif'>n'y/o rep'osicic')n de la dota?cién del equipal]miento.
. - . Identificar los procedimientos diagndsticos pertinentes en AP mediante la formacién de un
diagndsticos que deben ser realizados en rupo de trabajo en el SESPA que se encargara de organizar, dinamizar y centralizar otros
Atencién Primaria y adquisicion  del | 8™'P ! a g ganizar, y 32 | 2.120.645,45 €| 2.602.881,04 €

equipamiento  diagnéstico y de la
formacion necesaria.

grupos de trabajo satélite que trabajen sobre cada uno de los procesos, su indicacién y su
proceso de implantacién con la formacion correspondiente. Elaborar una estrategia de
evaluacién de la implantacion y uso de los equipos para los procesos diagndsticos
propuestos en los centros de AP.

Total

2.120.645,45
€

2.602.881,04
€

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Capitulo IV
Tabla 12. Proyectos presentados por la Comunidad Autéonoma de llles Balears (Capitulo IV)
. L Linea Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido
“Incorporacién del
procesamiento  de  lenguaje | El Servei de Salut incorpora una plataforma de Procesamiento de Lenguaje Natural que ayude a
natural Apara el |mpu!so de la | localizar y analizar .toda‘ aqugll.a informacién |.10 estructurada o .semlestruct.urada releva.nte. que se 8.2 496.100,00 € | 312.059,00 €
estrategia de la retirada de | encuentra en las historias clinicas de los pacientes y que permita monitorizar nuevos indicadores
practicas de bajo valor en |relacionados con la calidad asistencial y la seguridad del paciente en Atencidn Primaria.
Atencién Primaria
“Servicio de gestor de colas y
redireccionamiento de usuarios e | Optimizar el sistema de gestidn de turnos de espera y guiado de pacientes en el ambito de Atencidn
mformagpn y Prlmarla! de.I’ IB-Salut medlgnte la |mp'la|'1taC|on de una pI?taforma tecnoldgica qu.el permita una 33 1.712.745,68 € 0,00 € No realizado
promocion de la salud en los | reorganizacidny que garantice el cumplimiento de la normativa reguladora de proteccién de datos de
centros de salud de Atencion | cardcter personal.
Primaria de las Islas Baleares”
Conocer la situacién actual de la Atencién Comunitaria en Atencién Primaria de las Islas Baleares como
“Analisis de la situacién de la | punto de partida para desarrollar la Estrategia de Salud Comunitaria en Atencion Primaria de nuestra
Salud Comunitaria en las Islas | CCAA. Analizar las Actividades Comunitarias registradas en Atencion Primaria de las Islas Baleares. 9.1 14.520,00 € 14.520,00 €
Baleares 2022” Averiguar el grado de desarrollo de los procesos de salud comunitaria en cada Centro de
salud. Valorar las estructuras de coordinacion y participacidn existentes.
Total 2.223.365,68 € | 326.579,00€

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 13. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de llles Balears (Capitulo Vi)

Titulo

Descripcion

Linea de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

Dotacidn de equipamiento en atencién
primaria para mejorar la capacidad
diagndstica v
desarrollo de la formacion
complementaria necesaria.

Mejorar la capacidad diagndstica de los profesionales sanitarios en atencidn primaria a través de
la formacion y de la modernizacidn del equipamiento, asi como de la adquisicién de nueva 3.2
tecnologia para el diagndstico en la asistencia a adultos y pediatria, en este ambito.

2.270.882,07 €

2.259.750,07 €

Total

2.270.882,07
€

2.259.750,07
€

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 14. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Islas Canarias (Capitulo 1V)

Linea - -
Titulo Descripcion de Cr.e.d|to Credlto. Observaciones
= solicitado comprometido
accion
Se pone en marcha el pilotaje del proyecto de atencidn fisioterapia en AP con derivacion
directa desde el profesional de medicina de familia al profesional de fisioterapia. Para
enmarcar este proyecto se elabora el documento Consulta Fisioterapia en Atencidn
P Primaria, Guia de Actuacién, que recoge los procesos asistenciales, criterios de inclusion,
E;"\\IASALJ';LA DE FISIOTERAPIA EN ATENCION exclusion y abordaje de los pacientes que seran derivados en este nuevo modelo de 8.2 91.699,30 € 49.437,58 €
derivacion directa con las aportaciones de los Servicios de Rehabilitacién para la
intervencién individual o grupal. Este nuevo modelo se ha incorporado a los centros de
salud denominados centros +AP, donde se han ido pilotando los cambios organizativos y
los nuevos perfiles profesionales.
Limitar la accesibilidad a una Unica cita previa para los usuarios al ambito de Atencion
Primaria a través los sistemas de cita previa 012, web, App. Disminuir la demora generada
ADECUACION DE LA CITA por la ausencia de usuarios que solicitan multiples citas al mismo profesional de la zona 33 14.700,00 € 14.700,00 €
basica de salud. Disminuir la ausencia de las citas previas generadas a través de las
herramientas de cita previa por duplicidad de las misma.
WPUATACON D s aencion| eV HGBee st e d s s o o sl
DOMICILIARIA URGENTE PARA PACIENTES - , . . e 8.2 40.159,38 € 25.686,57 €
FRAGILES forma.efluente. ngg vehiculo ird dotado de unos recursos materiales especificos para
cumplir con los objetivos del proyecto.
FORTALECER LA CONTINUIDAD ASISTENCIAL Y
LA MEJORADE LA RESO,LUCIC’)N. SEGUIMIENTO 1.094.310.00
DEL PACIENTE CRONICO CON RIESGO 8.2 ’ '€ ! 0,00 € No realizado
CARDIOVASCULAR Y ENFERMEDAD
CARDIOVASCULAR ESTABLECIDA
ATENCION EN SNU y PAC Servicios Normales | Con este proyecto lo que se persigue es asegurar la adquisicién de los recursos materiales
de y farmacoldgicos necesarios para poder dar cumplimiento a las guias de practica clinica 8.2 54.594,45 € 34.926,68 €

Urgencias (SNU) y Puntos de Atencion

actuales en los SNU y PAC de la Gerencia de Atencion Primaria de Tenerife.
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

Continuada (PAC)

Implantaciéon de la Unidad de obtencion de
muestras (UPOM) en la ZBS Toscal Ruiz de
Padron.

Implantar el laboratorio con inicio de su actividad antes de la finalizacion del afio 2022,
mejorar la cobertura de los pacientes que precisan analiticas segin programas de salud
estandarizados, disminuir el porcentaje de absentismo al laboratorio debido al
desplazamiento de los profesionales a otra ZBS para realizar la toma de muestras,
mantener la asistencia y seguimiento de los pacientes, especialmente de aquellos
usuarios mas vulnerables.

33

3.469,76 €

3.469,76 €

Implantacién del programa de cribado de CA
de Cérvix

El objetivo general es establecer un circuito electrénico de gestidn de citas y gestion de
solicitudes, muestras e interconsultas, mediante la colaboracién entre el Servicio de
Programas Oncolégicos (PPOO), el servicio de Atencion Primaria (AP) e Historia Clinica (HC),
para la realizacidn del Programa de Prevencion de Cancer de Cérvix (PPCCx). Para ello se
plantearon una serie de Objetivos Especificos entre los que se encuentran la integracion
de las citas en el aplicativo de gestion de citas de Atencidn Primaria, realizar los desarrollos
necesarios para que las Matronas de Atencion Primaria, que llevaran a cabo estas
consultas, no tengan que trabajar usando dos aplicaciones ni haciendo dobles registros,
conseguir que la informacidn tanto de las acciones como de los resultados de pruebas e
Interconsultas pueda volcarse en ambos programas simultdneamente, y aplicar

en todo lo posible la normalizacion y estructuracidn de Informes, términos y mensajeria.

8.2

49.000,00 €

49.000,00 €

Estrategia de Salud Comunitaria

Definir y desarrollar una Estrategia de Salud Comunitaria (ESC) a nivel de la Comunidad
Auténoma de Canarias, en base a un diagndstico de salud (DS) para cada Zona Basica de
Salud (ZBS).

9.1

57.200,00 €

56.200,00 €

REFORMA  INTEGRAL AULA  DOCENTE
PERSONAL ADMINISTRATIVO (22 PLANTA DEL
CENTRO SALUD DE ANAZA)

La Gerencia de Atencién Primaria del Area de Salud de Tenerife realizé obras de reforma
integral en el aula docente de la planta 22 del Centro de Salud de Afiaza, con la finalidad de
poner en marcha el Plan de Formacion continuada para el curso 2022- 2023. Las acciones
formativas se distribuyen en diferentes cursos orientados al area administrativa, atencion
al usuario, manejo de herramientas digitales, prevencién de riesgos laborales,

etc, estos cursos estan dirigidos al personal no sanitario de la Gerencia de A.P.

33

30.756,14 €

30.756,14 €

CITA AUTOMATICA IT

Desarrollos en el modulo de IT para comunicar la secuencia de partes de confirmacién.
Crear huecos especificos en las agendas de los facultativos pata la tramitacién de bajas.
Establecer la comunicacion con Drago administrativo para la creacion de las citas. Dichas
citas deben comunicarse a los usuarios a través de los diferentes canales de
comunicacion con los ciudadanos. Todo esto implica desde desarrollos a conexiones a

33

39.200 €

39.200,00 €
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

través de interoperabilidad.

IMPULSO DE LA ECOGRAFIA CLINICA EN
ATENCION PRIMARIA

Integrar la técnica ecografica como herramienta diagndstica en la actividad de los equipos
de Atencidn Primaria, adecuar la orientacidn de la derivacién al siguiente nivel asistencial,
evitando derivaciones inadecuadas o desplazamientos innecesarios a los pacientes, reducir
el tiempo de acceso del paciente a una primera prueba diagndstica, garantizar una
formacion continuada de los médicos de Atencion Primaria en la técnica ecografica,
proporcionar un periodo de entrenamiento y capacitacién practica en las habilidades
necesarias para la realizacion de ecografias abdominales, proponer un programa formativo
adecuado y necesario para la formacién de los facultativos de los Equipos de Atencion
Primaria, proponer los mecanismos de acreditacion y reacreditacion de las competencias
profesionales en ecografia clinica para Atencidn Primaria, proponer un modelo de
tutorizacion y consulta por parte de especialistas en radiodiagnodstico, asi

como referentes con experiencia en ecografia clinica en Atencién Primaria.

8.2

14.110,18 €

0,00 €

No realizado

IMPLATACION DE CIRUGIA MENOR BASICA

Facilitar la implantacién del servicio de cirugia menor en Atencién Primaria del Servicio
Canario de la Salud en la isla de Tenerife, mediante la normalizacién de procedimientos
fundamentados en la evidencia cientifica. La creacién de unidades de cirugia menor basica
en las zonas basicas de salud (ZBS) priorizadas, impulsar la realizacion de actividades de
cirugia menor basica en todas las zonas basicas de salud (ZBS) y potenciar la realizacion de
actividades de docencia e investigacién sobre cirugia menor en atenciéon

primaria.

8.2

5.998,03 €

0,00 €

No realizado

UNIDADES DE APOYO Y ASESORAMIENTO A LA
LACTANCIA MATERNAY SALAS DE EDUCACION
MATERNAL

Adecuar las instalaciones de las salas de educacion maternal, con su dotacidon de material
correspondiente en todos los centros de salud y la creacion de 4 UALM, formar unared de
personas expertas consultoras con perfiles profesionales multidisciplinares, aumentar la
salud infantil y materna, atencién centrada en la familia, integrando a la pareja como parte
fundamental del éxito en la lactancia materna y dando la informacion y el apoyo en

todo momento sobre la alimentacién idénea.

8.2

28.808,45 €

28.808,45 €

MEJORAS EN HCD-SNS CANARIAS Y SU
VERSION AUTOMATICA HCC

Validacion y publicacién nacional del informe clinico de Atencién Primaria, Actualizacién
de Portlet de Vacunas, Actualizacién del Portlet de Farmacos, Mejoras en seguridad de
acceso a la HCC. (CAS), Mejoras en el IRPI y reactivacion de la publicacién de estos
Informes con el HUC, Mejoras en la comunicacion de Informes con la app miHistoria.

33

24.430,00 €

24.430,00 €

Organizacion y Gestion de la Atencion
Primaria. Modelo de atencién, atencién con
Valor

Definicion de funciones por los distintos profesionales de las zonas basicas de salud,
establecimiento de un centro de recepcion de llamadas centralizadas en las zonas basicas
de salud, difusion de los perfiles profesionales a la poblacién para conocimiento de las

8.2

495.398,13 €

126.576,68 €
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

distintas competencias, distribucion de infografias con las distintas funciones de los
distintos perfiles profesionales de la zona basica de salud, adecuacion de las areas de
atencién administrativa al usuario para generar esta atencidn directa y personalizada

Impulso atencidn telefénica a los usuarios

Con este proyecto se pretende fomentar el uso de la Telemedicina mediante la prestaciéon
de servicios clinicos a distancia por parte de profesionales de la salud; a través del uso de
la tecnologia y la comunicacion para el intercambio de informacién valida para

el diagnéstico, tratamiento, la prevencion de enfermedades, investigacion y evaluacion.

8.2

6.751,49 €

6.751,49 €

CENTRO DE ENTRENAMIENTO EN
HABILIDADES CLINICAS Y SIMULACION DE
ATENCION
PRIMARIA

La creacion de un entorno de entrenamiento/simulacidn clinica permitira mejorar el plan
de formacion continuada, desarrollar un programa de entrenamiento de los equipos y
abordar dreas competenciales diversas como formacidén en comunicacién, la atencién a la
urgencia vital, la ecografia clinica o diversas técnicas de enfermeria, matronas vy
fisioterapia, mejorando con ello el desempefio y la seguridad clinica de los usuarios.

8.2

42.173,74 €

26.568,78 €

PRESCRIPCION DE ORTOPROTESIS EN AP

Facilitar el procedimiento de prescripcidn de prestacidn ortoprotésica. Los especialistas en
Medicina Familiar y Comunitaria pueden realizar una Dispensacién Suplementaria con
caracter ambulatorio, de algunos dispositivos ortoprotésicos incluidos en un catalogo.
Disponer la gestion por perfiles para la solicitud de prestaciones ortoprotésicas.
Elaboracidn del protocolo de Prestacion Ortoprotésica: Procendencia de datos del informe.
Incorporacidn del informe “Prescripcién de Prestacion Ortoprotésica Suplementaria de
Dispensacion Ambulatoria” a la historia de salud. Creacién de un Formulario de histérico
de Prestaciones ortoprotésicas. Habilitar la impresién del

informe.

8.2

27.300,00 €

27.300,00 €

CON TUS MANOS PUEDES SALVAR VIDAS

Poner en conocimiento de la Poblacién general en Canarias las Técnicas de reanimacién
Cardiopulmonar Basica y maniobras de atragantamiento con el fin de aumentar la
supervivencia de las victimas de una parada cardiorespiratoria. Implicar a la Comunidad
Escolar, Instituciones sanitarias y Agentes sociales, en la importancia de la formacién en la
Reanimacion Cardiopulmonar. Formar a la Comunidad Educativa en la Atencién inicial a la
Emergencia (Muerte Subita, Atragantamiento, Inconsciencia) en relacion a los 3 primeros
eslabones de la cadena de supervivencia, Formar los Educadores de los diferentes centros
de Educacién Secundaria y Bachillerato en RCP y maniobras de atragantamiento.
Concienciar a la Poblacién general de la importancia de saber actuar

ante una Muerte Subita.

8.2

15.000,00 €

15.000,00 €

Identificacidn de pacientes en el SNS y gestion
de desplazamientos para FOGA

Se pretende mejorar la captacion de desplazados nacionales, automatizando el tramite
para facilitar gestién del desplazamiento. El objetivo por un lado reducir la carga de

33

7.000,00 €

7.000,00 €
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it Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
trabajo del personal sanitario y por otro aumentar la captacion de pacientes desplazados
para su compensacion a través de FOGA. Procedimiento para Alta de Desplazados en
DRAGO AP para Mejora de la Compensacién FOGA.
Mejorar en criterios de proteccion de datos (se identifica al paciente con cddigo
p p alfanumeérico), disponer de un sistema integrado para la gestidn de las citas vinculado a las
AMPLIACION DEL PROYECTO DE GESTION DE . , T . .
TURNOS agendas de cada centro de salud, liberar a las dreas administrativas y profesionales de los 3.3 154.103,54 € 7.812,00 €
centros de salud de ciertos tramites administrativos como la emisién de justificantes
de asistencia, disminuyendo asi la carga burocratica.
Asegurar la continuidad asistencial y la mejora
de la resolucién. Seguimiento del 8.2 1'500'200'00 0,00 € No realizado
paciente crénico anticoagulado.
Total 3'796'262'59 573.624,13 €
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 15. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Islas Canarias (Capitulo VII)
Linea - -
Titulo Descripcion de Cr.e.dlto Crédito . Observaciones
-, solicitado comprometido
accion
Los Sistemas de Monitorizacion de Glucosa (SMG) aportan informacion de un periodo
de tiempo e incluso pueden dar informacién en tiempo real sobre el valor, velocidad y
SISTEMAS DE MONITORIZACION DE GLUCOSA | tendencia de la glucosa, resultado especialmente Util en nifios y adolescentes con
CONTINUA TIPO FLASH A LAS PERSONAS CON | diabetes mellitus tipo 1 tratados con multiples dosis de insulina al dia. La indicacién, 4.017.938 00
DIABETES TIPO 1 Y OTRAS PERSONAS CON | prescripciény distribucidn de estos dispositivos recaia en el ambito hospitalario, si bien 3.2 ’ '€ ! 4.017.938,00 €
DIABETES NO TIPO 1 QUE REALICEN TERAPIA | el ambito de Atencion Primaria tiene un papel fundamental en el seguimiento y control
INTENSIVA ON INSULINA de los pacientes con DM, tanto 1 como 2, asi como de la deteccidén de las posibles
medidas de educacién, mejora y deteccidon de complicaciones en la evolucién
de la patologia. En este seguimiento integral y coordinado entre ambitos asistenciales,
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Titulo

Descripcion

Linea
de
accion

Crédito
solicitado

Crédito
comprometido

Observaciones

se ha puesto de manifiesto la pertinencia y adecuacién de la distribucidon y seguimiento
de los pacientes con diabetes y SMG, teniendo en cuenta que la propia evolucion de la
utilizacidon de estos dispositivos se amplien a los pacientes con DM en
general y cuyo seguimiento fundamental se realiza en el ambito de AP.

POCT (Pruebas de Laboratorio en el lugar de

Asistencia)

Aumentar la capacidad resolutiva de los Servicios de Urgencias Extrahospitalarios con
tecnologia que favorezcan la toma de decisiones en aquellas situaciones que precisan
confirmacidn del estado o diagndstico mediante pruebas analiticas concretas.

3.2

85.000 €

85.000,00 €

VNA RETISALUD (Desarrollo informatico

para

integrar en la historia de salud imagenes de

retindgrafos y visores de imagenes médicas)

Comparticion de imagenes de diagndstico médico entre hospitales, médicos y pacientes
y para ello es necesario modificar la forma de transmision de las pruebas que se realizan
actualmente, permitiendo asi una comparticidon y un acceso mas eficiente, inmediato,
privado y seguro entre todos los interesados. Adquisicidn de las licencias y configuracion
del hardware de gestion y almacenamiento. Pruebas de almacenamiento de
retinografias (primera de las modalidades que se migra de la actual BBDD a un entorno
DICOM). Pruebas de acceso y visualizacion de retinografias con el nuevo visor universal.
Revision, coordinacion y puesta en produccién del médulo de la aplicacion de DragoAP
junto a los sistemas de interoperabilidad para la gestion de retinografias utilizando el
VNA. Revisidn y puesta en comun de la documentacion a presentar por cada uno de
los implicados. Pruebas y validacién de

acceso desde los hospitales usando el visor universal.

3.2

736.573,63 €

582.302,51 €

Total

4.839.511,63
€

4.685.240,51
€

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Cantabria
Capitulo IV
Tabla 16. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Cantabria (Capitulo IV)
Linea
. L Crédit Crédit .
Titulo Descripcion de re. o red 0. Observaciones
- solicitado comprometido
accion
Optimizacién de los procesos administrativos que
se reallzan. en At.enaon Prlmarla para conseguir Slsteme?lde gestidon remota, f'olrmauon del Personal del servicio de admision y 33 33.000,00 € 53.893 35 €
la necesaria agilidad operativa en el formacion del personal de gestidn de los propios Centros de Salud.
desarrollo de los mismos.
Implementaciéon de las recomendaciones de "no
hacer" en la Atencion Primaria de 8.1 58.680,00 € 0,00 € No realizado
Cantabria.
Implementacién integra de las recomendaciones
recogidas gn las Estrate’glas. de S.alud ‘del SNS | Varias aﬁuones en Ias. Iestrat:’eglas de Abordaje a la Cronicidad, Seguridad del Paciente, 8.2 175.750,00 € 27.169,41 €
que se refieran a este ambito asistencial Promocion y Prevencion y Cancer.
dedicando los recursos necesarios para tal fin.
Desarrollo de Estrategia de Salud Comunitaria 9.1 624.000,00 € 0,00 € No realizado
Enlace a herramientas de recomendacién de
activos para la salud y recursos comunitarios 9.4 42.500,00 € 0,00 € No realizado
en la Historia de Salud Digital
Implementar el circuito para la incorporacion de la imagen electrocardiografica en la
e - . e Historia Clinica Electrénica (HCE) de AP para conseguir su acceso a todos los
Identificacion de los procedimientos diagndsticos . . . . . . "
. ., . .| profesionales de todos los niveles asistenciales, incorporar a la sistematica de
que deben ser realizados en Atencion Primaria, valoracidn de las lesiones dermatoldgicas por parte del médico de Atencion Primaria el 1.161.180,00
adquisicion y puesta en marcha del equipamiento gicas porp 3.2 D 676.667,98 €

diagndstico y disefio y ejecucidn de la formacién
necesaria (3.2. BIS)

uso del dermatoscopio como herramienta que mejora la precision en el diagnéstico,
reactivar y reforzar el uso de ecdgrafos en Atencidn Primaria, incorporar el autoanalisis
y el autocontrol como opciones en el seguimiento de la Terapia

Anticoagulante Oral (TAO) a pacientes seguidos en Atencidn Primaria y seleccionados

€
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it Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido

segun criterios definidos, potenciando asi la autonomia del paciente anticoagulado
estable, crear puntos de atencidén con acceso y dotacién de autoanalizadores en el
propio Centro de Salud, los denominados Point of Care (POC), y a pruebas como la
gasometria o los renzimas cardiacos, implantar la exploracién sincrona como una
herramienta accesible en un Centro de Salud que tenga dificultades de acceso o lejania
del centro hospitalario de referencia y mejorar la accesibilidad y reducir las inequidades
en el acceso a pruebas diagndsticas ya implantadas en la cartera
complementaria de servicios de AP como son: el MAPA, ITB, lampara de Wood.

2.095.110,00

Total € 757.730,74 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 17. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Cantabria (Capitulo VII)
L . .
Titulo Descripcion |ne§lde Cr.e'dlto Credlto. Observaciones
accion solicitado comprometido

Identificacidn de los procedimientos diagndsticos que deben ser | (ver Identificacion de los procedimientos diagndsticos que deben ser
realizados en Atencidn Primaria, adquisicion y puesta en marcha | realizados en Atencién Primaria, adquisicion y puesta en marcha del 39 1.161.180,00
del equipamiento diagndstico y disefio y ejecucién de la | equipamiento diagndstico y disefio y ejecucion de la formacién ’ €

formacién necesaria necesaria (3.2. BIS).

231.237,54 €

1.161.180,00

Total €

231.237,54 €

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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MINISTERIO
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SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
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Tabla 18. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Castilla-La Mancha (Capitulo 1V)

. . Lineade Crédito Crédito .
Titulo Descripcion ., . . Observaciones
accion solicitado comprometido
Capacitacion en soporte vital en el ambito de AP 8.2 704.000,00 € 0,00 € No realizado
Adquisiciéon de la solucidn informatica de las bases de datos
Actualgauov ‘nomenclatura enfermera NANDA-NIC-NOC actuaﬁzadas de NANDA—NOC—I'\IIC'y sus interrelaciones a I;jn editorial 83 315.000,00 € 150.234,70 €
AtenciOn Primaria Elsevier, desarrollo del aplicativo, desarrollo del moddulo de
explotacion y formacion.

Transformacion de procesos para la desburocratizacién de la AP,
| j I inui i ial | j |
a m.eJ.ora de la lcontlnwdad ‘a5|sFenC|a y el abordaje de la 33 460.000,00 € 0,00 € No realizado
Cronicidad a través de Lean, mineria de procesos y modelos de
gestion
Integracién Guia Terapéutica SEMFyC en historia clinica 8.2 171.570,00 € 0,00 € No realizado
Formacién en Habilidades y herramientas de comunicacién en AP 8.2 93.000,00 € 0,00 € No realizado
Competencias en Actividades Preventivas en AP 9.1 460.000,00 € 0,00 € No realizado
:gtlwdades comunitarias, una necesidad en el nuevo modelo de 9.2 206.000,00 € 0,00 € No realizado
Instauracidn de guias automaticas en la HC informatizada y en la
prescripcion electrdnica para evitar impulsar las 8.1 180.000,00 € 0,00 € No realizado
recomendaciones de no hacer

Total 2.589.570,00 € 150.234,70 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 19. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Castilla-La Mancha (Capitulo Vi)

Linea 4 -
Titulo Descripcion de Ct?e.d|to Crédito . Observaciones
-, solicitado comprometido
accion
Implantaciéon de MAPA 3.2 525.060,00 € 0,00 € No realizado
Optimizacion del manejo del Bloqueo AV en el ambito de AP 3.2 1.230.476 € 0,00 € No realizado
2.418.21
Prevencion de ceguera irreversible desde la AP 3.2 8€ 8,00 0,00 € No realizado
Disponer de la posibilidad de desplegar todas las herramientas para
Dotacidn de electrénica corporativa para renovacion tecnoldgica en | el desarrollo de proyectos como la electrocardiografia digital, FENIX, 39
centros de Atencidén Primaria para el aumento de la capacidad | interconsulta virtual, telemedicina, etc., impulsar los sistemas de égy 3.252.529,55 €
resolutiva y la optimizacién y mejora de proyectos. informaciéon y digitalizacion de Atencién Primaria, Mejorar la ’
accesibilidad y la demanda asistencial de Atencién Primaria.
DOTACION DE EQUIPAMIENTO EN CENTROS DE SALUD Y Actuaciones de adquisicion en equipamiento clinico destinados a los
CONSULTORIOS QUE PERMITE UNA MAYOR CAPACIDAD PARA centros consult(lrios Iocalesqubﬁcados en distintos puntos de
ABORDAR LOS PROYECTOS RELACIONADOS CON LA CAPACIDAD Castilla—LZ Mancha: CL Burguillos, CS Carboneras de Gu:)dazén CS| 3.2
RESOLUTIVA, LA ACCESIBILIDAD, LA COORDINACION INTERCENTROS, | . . & ! . o . L <Y 175.257,38 €
Cifuentes, CL Magan, CL Orgaz, y CL Pantoja: pequefio equipamiento 8.3

LAINTERCONCTIVIDAD Y MEJORAY CONFORT PARA OFRECER UN
MEJOR SERVICIO A CIUDADANOS Y
PROFESIONALES

clinico, equipamiento clinico, pequefio aparataje clinico, mobiliario
clinico elementos de confort y accesibilidad.

Total

4.173.754,00
€

3.427.786,93
€

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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MINISTERIO
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SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

Tabla 20. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Castilla y Ledn (Capitulo IV)

Linea

Titulo Descripcion de Cr.e.dlto Crédito . Observaciones
accion solicitado comprometido

OPTIMIZACION DE LOS PROCESOS | Elaborar un mapa de procesos administrativos, priorizando los procesos: Durante el afio 2022 se
ADMINISTRATIVOS QUE SE | realizé un grupo de trabajo donde se definieron los procesos administrativos mas habituales
REALIZAN EN ATENCION | otorgéndoles una categorizacion, disefiar la forma mas adecuada para abordar cada uno de los
PRIMARIA PARA CONSEGUIR LA | procesos administrativos: Se definid el procedimiento para afrontar el reto, Establecer una 3.3 970.801,49 € 970.801,49 €
NECESARIA AGILIDAD OPERATIVA | herramienta de trabajo en las unidades de admisién (mddulo de atencion al ciudadano) que mejore
EN EL DESARROLLO DE LOS | la accesibilidad de la poblacién al centro de salud, identifique la demanda del ciudadano y permita
MISMOS darle respuesta en 24h canalizando su demanda.
IMPLEMENTACION INTEGRA DE
LAS RECOMENDACIONES
RECOGIDAS EN LAS ESTRATEGIAS
DE Analizar, identificar e integrar las recomendaciones recogidas en las diferentes Estrategias de Salud 8.2 3.899.626,91 3.899.727.91 €
SALUD DEL SNS QUE SE REFIERAN A | del SNS (Incluyéndose en las guias asistenciales de nuestros sistemas de informacién existentes). ’ € A
ESTE AMBITO ASISTENCIAL
DEDICANDO LOS RECURSOS
NECESARIOS PARA TAL FIN.
DESARROLLO DE UNA ESTRATEGIA Desarrollar una estrategia de salud comunitaria que permita la potenciacidon y coordinacién de
DE SALUD COMUNITARIA EN . . . 9.1 16.500,00 € 16.399,00 €
CASTILLA Y LEON acciones comunitarias en nuestro territorio.
ESTRATEGIA DE FORMACION EN Forma.n: a Iqs pro.fc.asionales a if\c.orporar la mirada biopsicosocielll para crea.r u.n esplacio de didlogo y
ABORDAJE  BIOPSICOSOCIAL Y reflexion (.3 identificar los condicionantes .SOCIa|ES de la salud a nivel comunltarlq, as.l como reconocer 92 96.250,00 € 96.250,00 €
ACCION COMUNITARIA. sus ca?;’)aC|(.:lade.s y recursos de afrontamiento. Implementar proyecto.s’ cor.nun!tarlos. de

atencidn biopsicosocial. Evaluar los alcances de los proyectos de atencidn biopsicosocial
ENLACE A HERRAMIENTAS DE . . L. . . , .
RECOMENDACION DE  ACTIVOS Crear un portal/espacio para aportar informacidn actualizada para la ciudadania y los profesionales

sobre salud comunitaria, tanto de las actividades que se realizan en los Centros de Salud como de las 9.4 14.999,00 € 14.999,00 €

PARA LA SALUD Y RECURSOS
COMUNITARIOS EN LA HISTORIA

actividades interesantes o redes que existen en la Comunidad y que aportan activos en salud.
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L) Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido

DE SALUD DIGITAL.

4.998.177,40

Total 4.998.177,40 €

€
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 21. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Castilla y Ledn (Capitulo VII)
Linea - .
Titulo Descripcion de Cr_e.dlto Credlto‘ Observaciones
., solicitado comprometido
accion
IDENTIFICACION DE L N - . , . .
PROCEDICIVIICEI(\?TOS s Compra del equipamiento, priorizando segun el plan de necesidades dispuesto en cada equipo de
< atencién primaria de Castilla y Ledn, segregandose por las 11 dreas de salud para cubrir las
DIAGNOSTICOS QUE DEBEN SER L ., . » . . L.
REALIZADOS EN peculiaridades de la poblacién en cada drea de salud. Integraciéon funcional de informacion en HCE, en
ATENCION PRIMARIA v Ias. gwa§ amsten;@l{es, incluyendo la md@aon en las guias que dirigen la atepgon en eI. prglceso 32 5.104.995,35 5.104.995,35 €
ADQUISICION DEL asistencial. Medicién del uso en la actividad del centro, (comprobando solicitud, realizacién y €
. resultado). Plan de formacidn tanto para la indicacién y uso de las pruebas diagnésticas, asi como para
EQUIPAMIENTO DIAGNOSTICO Y C - . o . L, .
DE LA FORMACION el procedimiento terapéutico tras el diagndstico, mediante el plan de Formacién continuada anual, en
NECESARIA colaboracidn con atencidn hospitalaria para asegurar la continuidad asistencial.
Total 5'104'295'35 5.104.995,35 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
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Capitulo IV
Tabla 22. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Cataluiia (Capitulo IV
Lin - o
. L inea Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
Puesta en marcha del Command y Call Center (“Aran Salut Responde”), inicio del Sistema
de Inteligencia y Conocimiento de la Capita (SICC), a través de un estudio predictivo de
Programa de atencién domiciliaria integrada patrones de vulnerabilidad en el territorio que contribuya a la construccion de un
socigal sanitaria con incor oracic’)ﬁ de repositorio a partir de las diferentes fuentes de informacién existentes (HESTIA, ARGHOS,
. Y . . P L, eCAP, Registros varios...) como de las de nueva generacion (Sistema de Gestidn de Casos), 8.3 236.184,41 € 236.184,41 €
soluciones tecnolégicas y de gestién de la . . S . L o
informacion que integre toda la informacidn disponible sobre la poblacidn del territorio del Valle de
Aran, tanto individualizada como agregada, modelaje del sistema de integracidn social y
sanitaria (vertical y horizontal) que sea eficiente y que pueda ofrecer
una respuesta personalizada a las necesidades de las personas.
L ., Desarrollo de una serie documental para television sobre la atencidn primaria y
Elaboraciéon de un plan para la educacién en la . ., o I . . . .
salud de la ciudadania dando a conocer los comunitaria, generacion de una campaia de difusién multicanal, accesible e inclusiva
¢ . acerca de la atencion primaria y comunitaria: spot para television, cufia radiofdnica, plan 8.2 1.785.000,00 € | 1.624.317,61€
valores y tareas que se realizan en los Centros . L . . .
., . . de medios de comunicacién, campafas con mensajes de salud para la mejora del
de Atencidn Primaria. . . L. o L. . .
cuidado de la propia salud y el uso de los servicios sanitarios de la atencion primaria
Se han impulsado mas de un millar de actividades formativas presenciales y on-line en los
Formacién eeneral orofesionales de Atencién distintos ambitos enfocados al aumento de la resolucidn y en los 374 Equipos de Atencién
L & . P . Primaria. Se han financiado las inscripciones en masteres y cursos de posgrado. Se han 8.2 2.067.385,79 €| 1.795.356,18 €
Primaria y Comunitaria . o Lo . L. L.
adquirido los mufiecos y maniquies de simulacién basicos de soporte a la
formacion.
Programas de formacion vy desarrollo | Sesiones y talleres de trabajo en el marco de tres programas de desarrollo competencial
Lo S A irectivo: D Directi L .
directivo en la atencion integral a partir de la | directivo: Programa de Desarrollo Directivo, Programa de Liderazgo femenino, Programa 32 305.947,37 € 123.061,91 €

atencién primaria como puerta de entrada al
sistema

de calidad, seguridad del paciente, experiencia paciente y modelos de atencidn centrada
en la persona.
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Linea - -
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
., 1. Curso de Autoformacion online en Atencién Primaria de Salud (CAAPS VIII) para 1.237
Curso formacién CAAPS ! Arotormacion ont fon Frimart ud | )P 82 | 400.000,00€ | 450.268,00 €
alumnos que lo inician en febrero de 2023.
. . Fomentar la creacion de redes territoriales de actores de diferentes niveles asistenciales
Recomendaciones e instrumentos para|. . Y -
. . . .| junto con activos comunitarios en los que las personas puedan encontrar continuidad
impulsar la implementacion de la estrategia . . - . L .
S . . > | después del alta de los Servicios médicos. Ejemplo de ello es la definicién de una figura de
de atencion integrada social y sanitaria social . . . e .. 9.1 49.600,00 € 49.600,00 €
. enlace entre los Servicios Hospitalarios de Rehabilitacidn y los fisioterapeutas de los EAP
y sanitaria del Plan de Salud de Catalunya . .
en las personas dadas de alta desde el hospital que se ligan con los recursos
2021-2025 . .
comunitarios después del alta.
Monitorizacién continuada de enfermos
cronicos pediatricos mediante un Cllnfsal Establec.er un modelo de oordinacidn con la atencidn primaria mediante la implantacién 8.2 2.272.000,00 €| 2.272.000,00 €
Command Center como entorno de unién | de un clinical command center
con la Atencidn Primaria
Realizar una caracterizacién y mapeo de los diferentes modelos organizativos de atencién
a la cronicidad (domiciliaria y la atencidn a la cronicidad compleja) en la atencién primaria
Estudios de interés en el ambito de la | de la red publica. Conocer la relacidn entre los costes y las medidas de efectividad por
L. . . . L. . R 8.2 3.630,00 € 1.633,50 €
atencién primaria — AqQUAS cada uno de los modelos organizativos de atencidn a la cronicidad (domiciliaria y la
atencién a la cronicidad compleja) en la atencidn primaria de la red
publica.
- . aci 2 | val ) ision final . luacid | | if
Subve.n’uonfesa gntldades rg aqonadas con la a Qraaon, degsn'on inal, seguimiento y evaluaciéon de los proyectos de las diferentes 8.2 275.182,84 € 275.182,84 €
Atencién Primaria y Comunitaria entidades asociativas.
En este proyecto se propone el uso de una herramienta de programacién activa
- . . L, denominada Planifi.cat que estandariza mediante un algoritmo el nimero e intervalo de
Oficina técnica de coordinacidn, integraciony | . . . . .
despliesue  del lan  de  sesuimiento visitas y pruebas para optimizar el control de una serie de enfermedades crénicas
. P . 8 , frecuentes, como son la diabetes mellitus, la insuficiencia cardiaca, la cardiopatia 3.3 165.410,70 € 25.013,48 €
estructurado de pacientes con patologias|. , . . L .
. o isquémica, la enfermedad pulmonar obstructiva crénica, el accidente cerebrovascular, la
crénicas prevalentes: Planifi.cat. . L . g . . . .
hipertension arterial y la dislipemia, cuyo seguimiento estd protocolizado de manera que
estan bien establecidas los tipos y cadencia de pruebas pertinentes en cada proceso.
Campafia de comunicacion sobre la ayuda a
dejar de fumar desde la atencién primaria de 8.2 700.000,00 € 0,00 € No realizado
salud
Plan de mejora de la calidad del proceso de | Definir e implementar un modelo de relacién entre los ambitos de la atencién primaria y 8.2 47.312,80 € 18.028,40 €

atencidn integrada de la Atencidn Primaria y

comunitaria (APyC) y la atencidn especializada hospitalaria (AEH) de forma consensuada
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Linea - -
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido
la Atencidn Especializada Hospitalaria entre los distintos proveedores del sistema de salud de Catalunya, que garantice
proporcionar una respuesta al paciente resolutiva, equitativa, continuada, de calidad y
satisfactoria para todas las partes. Para ello se prevé la creacion de una oficina técnica
para planificar el proyecto, coordinar las reuniones de consenso, elaborar el modelo en
base al material derivado del consenso y contribuir a la difusion del modelo y al
acomparfiamiento a los centros de salud y a los servicios AEH para su implementacion.
Mejorar la asistencia, seguimiento, control y calidad de ICTUS (después del alta del
. ., . hospital) mediante el uso de nuevas tecnologias y la incorporacion de nuevas
iF;rtcl:\gecto STRACK: Gestion de paciente post herramientas de diagndstico, seguimiento y rehabilitacion, para mejorar el proceso 8.2 566.981,95 € 448.857,32 €
asistencial y la incorporacion de métricas de consenso que garantizard también la
generacién de una cultura de mejora continua a futuro sostenida en datos.
Materializar la transformacién a través de la implantacién efectiva de proyectos. Estos
proyectos deben dar respuesta a la mejora de las problematicas sistémicas y comunes
para todos los EAP, asi como introducir mejoras particulares de cada equipo y cada
Plan de Fortalecimiento y Transformacion de territor'io segun su idiosincr.asia., garantizar una entrada égi!, una r.espuesta ade.CL.Jada v
la Atencion Primaria y Comunitaria 2020 - resoIL.Jt{v§’y un acceso equitativo y cor.recto ala prestacnor.m MeJorar. la efectividad y 33 431.534,00 € 431.534,00 €
2022 redefinicion de nuevos procesos de trabajo. Involucrar y coordinar a los diferentes agentes
del sistema, asegurando un correcto alineamiento en la ejecucidn de las acciones.
Involucrar a los profesionales de primera linea en el andlisis, concepcién, despliegue e
implantacién de los proyectos, asegurando la consecucidn de un impacto
real en la mejora del proceso asistencial y la experiencia ciudadana.
Obtener el conocimiento suficiente para poder solicitar una analitica e interpretar su
Curso de formacién para la interpretacién de | resultado dentro del marco competencial de la enfermera de familia y comunitaria en la
resultados de laboratorio en la practica de la | atencidon de procesos agudos y el seguimiento de problemas de salud crénicos. Se ha 8.2 45.200,00 € 45.200,00 €
enfermera familiar y comunitaria elaborado el contenido formativo de los 7 mddulos del curso. La metodologia utilizada se
basa en la exposicion tedrica, resolucion de casos clinicos de autoevaluacion.
Para ECAP y HES se llevan a cabo cuatro fases para cada uno de los evolutivos planificados
Modernizacion y mejora de los sistemas de | a lo largo del afio: 1. Andlisis de las necesidades de evolutivos, 2. Desarrollo de servicios
informacién de la atencion primaria: estacion | evolutivos, nuevas funcionalidades y soluciones de seguridad, 3. Implementacidn de los
clinica de atencidon primaria, historial | servicios evolutivos y nuevas funcionalidades, 4. Adecuacién de los servicios evolutivos 8.3 4.357.695,00 €| 4.357.695,00 €

electrénico de salud y seguridad de las
comunicaciones

tras la implementacion (postproduccidn). En el caso de los servicios de ciberseguridad,
las actividades prevén la contratacion de los servicios
correspondientes y la actuacion, cuando proceda, en situaciones de riesgo previstas.
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MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Ll Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido

El Grupo de trabajo en SSC del PADEICS (Programa asistencial de experiencia del Instituto
Catalan de la Salud (ICS), a demanda de la Direccién Estratégica de Atencidén Primaria de
la Direccion General de Planificacion e Investigaciéon en Salud, ha empezado a
confeccionar un material educativo basado en la neurociencia del dolor. Este material
pretende ser un instrumento para promover dentro de la comunidad de profesionales del
Desmedicalizando el dolor crénico sin dafio SISCAT una reconceptualizacién del dolor, un cambio en la forma de entender y explicar 8.2 10.474,50 € 10.474,50 €
el dolor, especialmente en los pacientes afectados de FM y con dolor sin tanto dafio que
el justifique y, qué abre un nuevo camino en su abordaje. Este material educativo-
terapéutico puede ser una herramienta muy oportuna, que ademas pretende dotarse de
valor educativo intrinseco y autoformativo por el profesional, facilitando la

transmisidn de las ideas clave a los pacientes en la consulta.

Curso en modalidad online alojado en el aula virtual de formacién de FAECAP. Se realizado
5 manuales correspondientes a las cinco unidades didacticas y un bloque de preguntas
Programa de formacidn para la promocién de | referido a cada una de las unidades didacticas. Sera obligatoria la lectura, consulta y
la actividad fisica estudio de los manuales para poder contestar a las preguntas. Asi mismo se completara
las formacion bibliografia y material audiovisual que se compartirdn en un

foro que se habilitard para cada unidad didactica.

8.2 45.200,00 € 45.200,00 €

Se ha elaborado el contenido formativo de los mddulos del curso y se ha validado este
material en ediciones del curso presenciales en los centros de atencidn primaria de
Catalufia. La metodologia utilizada se basa en la exposicion tedrica, resolucién de casos 8.2 41.200,00 € 41.200,00 €
clinicos con soporte audiovisual y realizaciéon de las técnicas exploratorias entre los
alumnos bajo la supervision de los docentes.

Gestion de la demanda enfermera en el
ambito de la Atencidn Primaria y Comunitaria

Describir y analizar las mejoras del disefio funcional de los CAP. Disponer de un documento
Proyecto Centros de Atencidn Primaria del | que incluya las consideraciones para el disefio de los nuevos CAP y las directrices para
Futuro hacer las adaptaciones en los CAP que requieran de una ampliacion i/o

reforma.

33 17.545,00 € 17.545,00 €

Elaborar un plan de las necesidades de comunicacidn acerca de la atencion primaria y
comunitaria a partir de la realizacién de grupos focales de profesionales de diferentes
perfiles de la APyC y talleres creativos con técnicos y técnicas de difusion de la APyC.
Desarrollo de una serie documental para television sobre la atencién primaria y 8.2 32.897,19 € 32.897,19 €
comunitaria. Generacién de una campanfia de difusion multicanal, accesible e inclusiva
acerca de la atencion primaria y comunitaria: spot para television, cufia radiofénica, plan
de medios de comunicacidon. Campainas con mensajes de salud para la mejora del

Proyecto “Mejoremos la salud de las
personas cuidando de la atencion primaria”
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MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Linea - -
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
cuidado de la propia salud y el uso de los servicios sanitarios de la atencién primaria.
L . . . Afin de dar un servicio mas efectivo y después de un estudio de las soluciones tecnoldgicas
Curso de formacion en competencias basicas . ) L
L . . que ofrece el mercado, se ha apostado por la implantacidn en los Centros de Atencion
de atencion a personas con discapacidad . . o . . . . . 8.2 10.000,00 € 8.478,60 €
. . o Primaria (CAP) de Catalufia, de cajeros interactivos y pantallas informativas,
intelectual para profesiones sanitarias . . . .
llamados TESEO, que incorporan diversas funcionalidades
Oficina técnica de coordinacién, despliegue e
) » cordinacion, desplic 33 | 23.630,10€ | 32.725,15¢€
integracion de los dispositivos TESEO
La creacion de la figura del Referente de bienestar emocional comunitario (RBEC) es un
compromiso que se recoge en el Plan de Gobierno para la XIV Legislatura del Parlamento
L, . . de Catalunya, con la voluntad de procurar una atencidn mas accesible, comunitaria,
Incorporacién y acogida de la figura de . . . o . .
Referente de bienestar emocional proactiva, préximay resolutiva. Asimismo, el RBEC es una figura innovadora en el contexto
o . ., | estatal. El objetivo general de la incorporaciéon de la figura del RBEC a los equipos de 9.1 5.905,84 € 5.905,84 €
comunitario en los equipos de atencion -, . . ., .,
rimaria atencién primaria de salud de Catalunya es desarrollar tareas de promocion y prevencién
P en salud emocional, dirigidas, sobre todo, a los colectivos que mas lo necesiten. Desarrolla
estas funciones en el dmbito comunitario y poblacional, por lo
tanto, no tiene una poblacidn asignada.
13.895.917,49
Total € ! 12.348.358,93 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 23. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Cataluiia (Capitulo VII)
Li g e
. L inea Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
DOt:::lr a. los e(.quczs .de atencién primaria de Compra}ly dI,StrI.bUCIOI'I ajustada por poblacngn de los equ:J!pos ’dllagnostlcos, 32 5.919.328,22 €| 5.919.328,22 €
equipamiento diagndstico para el aumento de la | formacién técnica para el uso de los equipos, formacién clinica para la

46




SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
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Linea - -
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido
resolucion. interpretacion de las imagenes y las acciones derivadas de los resultados,
definicién de indicadores de seguimiento y planificacién y ejecucidn del plan de
evaluacién, seguimiento y de mejora continua de los procesos
relacionados.
Dotar a los centros de salud de herramientas
informaticas que ayuden en la gestion de la demanda y
mejoren el procedimiento diagndstico mediante la | Compra e incorporacion de la herramienta de gestidn de colas TESEO. 32 647.800,00 € 647.800,00 €
automatizacion de los procesos administrativos que
actualmente realizan los profesionales
Inversiones en infraestructuras relacionadas con el
aumento de actividad, mejora del proceso diagndstico y | Instalaciones comunes y obras. 3.2 8.178.595,27 €| 8.178.595,27 €

aumento de la resolucidn de los centros de salud

Total

14.745.723,49
€

14.745.723,49 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Extremadura
Capitulo IV
Tabla 24. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Extremadura (Capitulo IV)
Titulo Descripcion Lme?lde Cr.e'dlto Credlto' Observaciones
accion solicitado comprometido
ENLACE A HERRAMIENTAS DE . . (. e .
HECOMENDACION DF ACTOS pAta| 202 naerarient ot ot de S o e cue ot
LA SALUD Y RECURSOS desarrocilla:en sus Zonas de Salud, asi como los Recursos Cimunitarios necesarios para el trat?a'o o4 28.500,00 € 28.500,00 €
COMUNITARIOS EN LA HISTORIA DE | idad v | ) ial ’ P )
SALUD DIGITAL con la comunidad y la prescripcidn social.
DESARROLLO DE UNA ESTRATEGIA DE | Promover, por los Equipos de Atencion Primaria de la Comunidad Auténoma de Extremadura,
SALUD COMUNITARIA A NIVEL DE LA | la Salud Comunitaria en sus Zonas de Salud: DESARROLLO E IMPLANTACION DE LA ESTRATEGIA 9.1 52.180,00 € 54.679,00 €
CCAA DE SALUD COMUNITARIA DE LA CCAA.
OPTIMIZACION DE LOS PROCESOS Reforma y adecuacion de los espacios fisicos de las areas de recepcién y atencion al usuario
ADMINISTRATIVOS QUE SE REALIZAN may \ espacio : ge recepcion y . ¢
p Dotacidon de las Unidades Administrativas con material mobiliario, Firma de un convenio entre el 1.769.124,00
EN ATENCION SES y la Fundacion para la Formacién e Investigacién de los Profesionales de la Salud de 33 € 1.533.134,26 €
PRIMARIA DEL SERVICIO EXTREMENO | 7 Y | P &
DE SALUD xtremadura.
RECOMENDACIONES “NO HACER” EN Elab leccién de | daci “ h ” sobre decisi tuaci
EL AMBTO DE LA ATENCION a.ora.w una se EFCIOH e las recomendaciones no”acer. so. re decisiones o actuaciones 81 293.367,96 € 293.367,96 €
sanitarias que habitualmente se llevan a cabo en Atencién Primaria.

PRIMARIA

Total 2.143.171,96 1.909.681,22 €

€

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Capitulo VII
Tabla 25. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Extremadura (Capitulo Vi)
Titulo Descripcion Lmetan,de CI?E.dItO Cred|to. Observaciones
accion solicitado comprometido
ACTUALIZACION DE L . . - .
P(R:OL(J:EDIMICEISIJTOS s Definir el equipamiento minimo que debe tener cada ZS, segun la Cartera de Servicios del SNS, realizar
DIAGNOSTICOS A REALIZAR EN el inventario de .equm?amlento diagndstico y de. profesionales que saben utilizarlo de cac’ia ‘ZS, 2.188.974,50
LOS CENTROS completar el equipamiento y/o renovar los equipos defectuosos de cada ZS, formar en técnicas 32 € 2.055.240,80 €
diagndsticas a los profesionales necesarios para asegurar la realizacion de los procedimientos en cada

DE ATENCION PRIMARIA DEL
SERVICIO EXTREMENO DE SALUD

ZS.

Total

2.188.974,50

€

2.055.240,80 €

Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Galicia
Capitulo IV
Tabla 26. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Galicia (Capitulo IV)
Titulo Descripcion Llneta’de Cr.e'dlto Credlto' Observaciones
accion solicitado comprometido
. . ., | Se crearon servicios de apoyo, formados por personal de servicios generales, para mejorar el acceso a
Mejora integral de la atencion . ., . . ., .
L . la informacidén por parte de los ciudadanos, participando en la formacidn sobre el uso de las diferentes 2.168.400,00
administrativa en los centros L . . . .. . . 3.3y8.2 2.150.400,00 €
. aplicaciones que contribuyan a mejorar la calidad de los servicios y el bienestar de los ciudadanos, €
de salud de Galicia . o [ . I
intentando disminuir los desequilibrios y/o desigualdades en el acceso a los servicios de salud.
Creacion de equipos de . ., . L S
Il | I .290.
soporte para la  atencion Se desarrolla este proyecto pl.oto. de creaqon de 35 quLprOS.de §oporte de atencién domiciliaria 8.2y83 3.290.520,00 3.245.996,34 €
A (ESAD), con dependencia organizativa y funcional de atencién primaria. €
domiciliaria
Coordinacion de la ejecucion y
evaluacién del proyecto
regional integral para la| Constituir una oficina técnica para coordinar la ejecucion y evaluacion de la implementacién del Plan
. L. L. . . o TODAS | 150.000,00 € 150.000,00 €
implementaciéon del Plan de | de Accion de Atencidn Primaria y Comunitaria 2022-2023.
Accién de Atencidn Primaria y
Comunitaria 2022-2023
.608.920,

Total > 6082 0,00 5.546.396,34 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII

Tabla 27. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Galicia (Capitulo VII)
Titulo Descripcion L|ne§,de Cr.e.d|to S . Observaciones
accion solicitado comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
. - Linead Crédit Crédit .
Titulo Descripcion mef‘;\, € Ije. o rect o- Observaciones
accion solicitado comprometido
Mejora de la capacidad | Provision de nuevo equipamiento diagndstico y formacion sobre cdmo utilizarlo, puesta en marcha de 5.698.145 48
diagndstica de la atencidn | nuevas unidades de apoyo a AP (nutricionistas), Obras necesarias para la adaptacidén de los espacios 3.2 ’ '€ ! 5.670.107,20 €
primaria destinados a acoger el nuevo equipamiento y las nuevas unidades de diagndstico.
Total 5.698.145,48 5.670.107,20
€ €
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
La Rioja
Capitulo IV
Tabla 28. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de La Rioja (Capitulo 1V)
Titulo Descripcion Llneé’de Cr'e'dlto Cred|to. Observaciones
accion solicitado comprometido
Para garantizar la atencion sanitaria del Centro de Salud Joaquin Elizalde es
Obras mejoras accesibilidad a los centros de salud necesario habilitar 4 consultas adicionales y poder prestar una mejora 33 152.000,00 € 47.595,37 €
atencion a los pacientes
Centro de sa.Iud digital. Adaptacion de SELENE a las 33 30.000,00 € 0,00 € No realizado
nuevas necesidades
Formacién en recomendaciones “no hacer” 8.1 8.400,00 € 0,00 € No realizado
Instalacidn de un sistema de gestidn de turnos 33 73.179,13 € 0,00 € No realizado
Formacién Ecografia 8.2 17.500,00 € 0,00 € No realizado
L . . Adquisicion de 8 Sistema Jero M de evaluaciéon de la capacidad intrinseca.
Integracién del sistema de Movalsys que integra los datos Dichos sistemas se controlan mediante Tablet necesaria y es necesario el
obtenidos mediante los . L, . . y o 8.2 27.260,00 € 17.924,94 €
. L P desarrollo para la integracion de las evaluaciones del sistema en la Historia
dispositivos Jero M con la Historia Clinica. . .. - . L
Clinica de Atencidn Primaria de Riojasalud
DISENO DE ESTRATEGIA DE SALUD COMUNITARIA EN .
ATENCION PRIMARIA EN LA RIOJA 9.1 50.000,00 € 0,00 € No realizado
ENLACE A HERRAMIENTAS DE RECOMENDACION DE
ACTIVOS PARA LA SALUD Y .
RECURSOS COMUNITARIOS EN LA HISTORIA DE SALUD 94 | 50.000,00€ 0.00€ No realizado
DIGITAL EN ATENCION PRIMARIA EN LA RIOJA
Adapt.aaon de prf)lgrama SELENE a las nuevas 83 50.000,00 € 0,00 € No realizado
necesidades de gestion.
Total 458.339,13 € 65.520,31 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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SECRETARIA DE ESTADO

DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Capitulo VII
Tabla 29. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de La Rioja (Capitulo VII)
., . Lineade Crédito Crédito .
Titulo Descripcion I ., . I I . Observaciones
accion solicitado comprometido
Identificacidn de los procedimientos | Dotar a la Atencion Primaria de los equipamientos diagndsticos y de los recursos diagndsticos
diagndsticos que  deben  ser | necesarios para su implantacidon, Formar a los profesionales, Dotar de los recursos humanos 3.2 57.700,00 € 54.849,25 €
realizados en AP necesarios para el incremento de actividad que conlleva la mejora de su capacidad resolutiva.
Total 57.700,00 € 54.849,25 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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MINISTERIO
DE SANIDAD

Comunidad de Madrid

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

Capitulo IV
Tabla 30. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Madrid (Capitulo IV)
Lin - -
, L inea Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
La Comunidad de Madrid prosigue su trabajo en las diferentes estrategias del Sistema
Nacional de Salud, implementando las recomendaciones incluidas en las mismas. Dentro
Implementacién integra de las | de la Estrategia de cronicidad la Comunidad de Madrid priorizo la atencidn a las personas
recomendaciones recogidas en las | con diabetes mellitus, enfermedad pulmonar obstructiva croénica, enfermedad 12.529.222 80
Estrategias de Salud del SNS que se refieran a | cerebrovascular, hipertension arterial, cardiopatia isquémica, insuficiencia cardiaca, asma, 8.2 ’ € ! 12.529.222,80 €
este dmbito asistencial dedicando los | obesidad, hipercolesterolemia y enfermedad renal crénica. Igualmente, dentro de la
recursos necesarios para tal fin. Estrategia del cancer, la Estrategia de promocién y prevencién y la de Seguridad del
paciente se han puesto en marcha diferentes iniciativas en las que participa la Atencion
Primaria.
12.529.222,
Total > 9€ 80 12.529.222,80 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 31. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Madrid (Capitulo VII)
Linea
. L Crédito Crédito .
Titulo Descripcion de . . Observaciones
., solicitado comprometido
accion
Identificacién de los procedimientos | Identificar las pruebas diagndsticas que se deben realizar en los propios centros de
diagnésticos que deben ser realizados en | saludy dotar a la AP de los equipamientos diagndsticos y de los recursos diagnédsticos 12.796.989 57
Atencion  Primaria y  adquisicion  del | necesarios para su implantacion, asi como de la formacion y de los recursos humanos 3.2 ’ € ! 12.796.989,57 €
equipamiento diagndstico y de la formacion | necesarios para el incremento de actividad que conlleva la mejora de su capacidad
necesaria resolutiva.
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MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

DE SANIDAD

it Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
12.796. 7
Total 96€989’5 12.796.989,57 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
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MINISTERIO
DE SANIDAD

Regién de Murcia

Capitulo IV

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

Tabla 32. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Regién de Murcia (Capitulo IV)

Titulo

Descripcion

Linea de accién

Crédito solicitado

Crédito comprometido

Observaciones

Interoperabilidad (antes UDI)

Posibilitar al SMS de un sistema informatico tipo “compras”, que
permita flexibilizar la comunicacidn entre Atencidn Primaria de
cualquier Area Sanitaria y especialidades hospitalarias de
cualquier hospital del SMS, seguin las necesidades asistenciales.
contrato administrativo con la empresa INETUM ESPANA para
disefio de circuitos de comunicacidn entre Atencién Primaria y
resto de especialidades hospitalarias, disefios de circuitos de
comunicacion entre Atencidn Primaria con hospitales de
referencia distintos al de su Area, segin necesidades
asistenciales y apoyo a la automatizacion de citas desde
Atencion Primaria.

8.3

744.295,00 €

1.137.374,99 €

Servicios de desarrollo para la integraciéon de
omi-ap con el gestor de citas corporativo (pace)

Conseguir automatizacion de procesos llevados a cabo por los
Equipos de Atencién Primaria, en este caso las citaciones.
Conseguir evitar citas innecesarias o perdidas, debido a
duplicidades en las mismas, o descoordinacion en su orden
dentro de los procesos asistenciales. Contrato administrativo
con la empresa Tecnologias Plexus.

33

113.926,00 €

269.225,00 €

Servicio de mantenimiento, soporte y evolucion
del proyecto circulo de salud del paciente del sms

Establecer maneras de asistencia alternativas para Atencion
Primaria, orientadas de manera especial a la asistencia de
cronicos, poblacion pediatrica, etc. Contrato con la empresa
STACKS CONSULTING E INGENIERIA EN SOFTWARE para decidir
procesos asistenciales susceptibles de mejorar desde el punto de
vista asistencial por esta via, implementacidon de los primeros
procesos asistenciales y disefio de los circuitos de modo seguro
y coordinado con los profesionales.

8.2

239.196,00 €

271.040,00 €
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DE SANIDAD
MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA
DE SANIDAD
Titulo Descripcion Linea de accidon | Crédito solicitado | Crédito comprometido | Observaciones

"servicios de mantenimiento, soporte y evolucion
del sistema de gestion de Electrocardiografia
centralizada del SMS "

Conseguir que todos los médicos de familia y pediatras de
Atencién Primaria tengan entre sus recursos diagndsticos la
posibilidad de solicitar un electrocardiograma, que la cita para la
realizacidn sea automatica, y que los resultados lleguen de modo
adecuado que se puedan compartir con otros profesionales del
SMS, que queden custodiados de modo

adecuado.

8.2

128.860,00 €

179.767,28 €

"servicio mantenimiento y soporte del sistema de
atencidn primaria omi-ap y La plataforma esalus"

Posibilitar la adecuada respuesta de OMI a los retos que plantea
el desarrollo del resto de TIC, y la transformacion digital de la
organizacidon. prorroga del contrato para soporte vy
mantenimiento.

83

358.159,00 €

151.250,00 €

SERVICIO DE SOPORTE, MANTENIMIENTO Y
EVOLUCION SISTEMA RECETA ELECTRONICA

Desarrollar y mantener un sistema de prescripcion farmacoldgica
electrénico y compartido en todo el Servicio Murciano de Salud.
prorroga del contrato administrativo con la

empresa STACKS CONSULTING E INGENIERIA EN SOFTWARE.

83

134.305,00 €

115.826,04 €

SERVICIO MANTENIMIENTO Y SOPORTE DEL
SISTEMA SURE

Desarrollar y mantener un sistema informatico en los Servicios de
Urgencias de Atencidn Primaria que se integre/comunique con el
resto de aplicaciones informaticas asistenciales del SMS.
prorroga del contrato administrativo con la empresa STACKS
CONSULTING E INGENIERIA EN SOFTWARE.

83

59.186,00 €

115.826,04 €

SUMINISTRO
ESPIROMETROS

DE FUNGIBLES PARA

Dotar a los Equipos de Atencion primaria de la Region de Murcia
de espirédmetros de facil manejo, con garantias de calidad e
interoperabilidad con ambos niveles asistenciales. Disminuir el
infradiagnodstico de EPOC y ASMA en la Regién de Murcia y
facilitar el seguimiento evolutivo de estos pacientes. Mejorar la
coordinacion entre los distintos niveles asistenciales.
Incrementar la capacidad de resolucién de Atencidn Primaria.
Facilitar el seguimiento de pacientes oncoldgicos y crénicos
desde Atencién Primaria, y de modo coordinado con las
especialidades hospitalarias.

8.2

45.290,00 €

650.477,66 €

Dotacién de sistemas de diagndstico rapido
microbioldgico point of care (POC) de infeccidn
por streptococo, virus respiratorio sincitial, virus
de la gripe y virus sars-cov2 a toda la atencién

Adquisicion de medios diagndsticos suficientes para el
diagndstico precoz de infeccion por Sars-Cov-2, y en su caso otras
infecciones respiratorias, en personas vulnerables,

especialmente con enfermedades crdnicas u oncoldgicas, con el

8.2

235.000,00 €

1.193.133,65 €
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Titulo Descripcion Linea de accidon | Crédito solicitado | Crédito comprometido | Observaciones
primaria del servicio murciano de salud (SMS) fin de administrar tratamiento farmacoldgico efectivo. Especial

atencidon a la poblacidon residencial, por su perfil clinico y
vulnerabilidad.
SERVICIOS/SUMINISTRO PARA la elaboraciéon de | Contar con un documento que oriente las actuaciones
la Estrategia Regional de Oncologia del SMS, | encaminadas a la implantacidn de la Estrategia de Cancer del SNS
adaptando la Estrategia de Cancer en el SNS a la | publicada en 2021. Adjudicaciéon del objeto del contrato
CARM. descrito a consultora Externa especializada.

Total 2.076.307,00 € 4.098.870,66 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido

8.2 18.090,00 € 14.950,00 €

Capitulo VII

Tabla 33. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Region de Murcia (Capitulo VII)

Linea . -

., L Crédito Crédito .

Titulo Descripcion de . . Observaciones
accion solicitado comprometido

Conseguir que todos los médicos de familia y pediatras de Atencidn Primaria tengan
entre sus recursos diagndsticos un dermatoscopio portatil digital, y que envien
imagenes dermatoscdpicas a los Servicios de Dermatologia. Instaurar un programa
de diagndstico precoz de melanoma y patologia cutanea oncoldgica, de acuerdo a
la implantacién de la Estrategia Cancer del SNS. Implicar a Atencién Primaria en el
seguimiento de lesiones cutdneas de distintos tipos, dentro de estrategias de
seguimiento de pacientes crénicos y de lesiones cutaneas susceptibles de mala
evolucién. Incrementar la formacidon de Atencidn primaria en Dermatologia,
aumentando su capacidad de resoluciéon. Crear un repositorio de

Imagen Médica con imagenes dermatoldgicas y dermatoscopicas etiquetadas.

Suministro dermatoscopios portatiles a médicos de
atencién primaria y dermatélogos como impulso de la
interconsulta no presencial de dermatologia en el
SMS. Desarrollo de programa de diagnédstico precoz
de melanoma y patologia oncoldgica cutanea

3.2 585.156,00 € | 585.156,00 €

"suministro, instalacion y correcta puesta en marcha
de equipos de espirometria con destino a los centros
de atencién primaria del SMS, incluyendo el fungible
y el mantenimiento"

3.2 96.000 € 0,00 € No realizado
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Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
Suministro equipamiento ecégrafos para las aulas de | Dotar a todos los profesionales interesados de Atencion Primaria de la Regidn de
formacion en ecografia clinica para los equipos de | Murcia de las habilidades y competencias para realizar una ecografia clinica con 3.2 187.308,00 € | 187.308,00 €
atencidn primaria (eap) garantias.
Disminuir la incidencia de patologia oncoldgica oral en la poblacidn y su deteccidn
Suministro equipamiento para consultas de salud precoz, atender a poblacion oncolégica en tratamiento radioterdpico vy
quimioterdpico, preservar la funcién masticatoria, crear unos habitos higiénicos- 3.2 793.155,00 € 650.487,34 €
bucodental s . . . . .
dietéticos saludables, y en definitiva conseguir una mejora de la calidad de vida
especialmente en pacientes oncolégicos y con enfermedades cronicas.
Dotar a los facultativos del ambito de Atencidn Primaria de equipos con capacidad
SUMINISTRO E INSTALACION DE EQUIPOS | suficiente para funcionar con agilidad razonable en el manejo del Gestor de 32 1.331.000,00 1.154.630 40 €
INFORMATICOS PARA LOS FACULTATIVOS DE AP Peticiones y de gestion de las imagenes Médicas, radioldgicas y no radioldgicas, ’ € e
incluyendo videos de exploraciones complementarias.
Total 2'992'219'00 2.577.581,74 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido

59




MINISTERIO
DE SANIDAD

Comunidad Valenciana

Capitulo IV

SECRETARIA DE ESTADO
DE SANIDAD

DIRECCION GENERAL DE
SALUD PUBLICA

Tabla 34. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Comunidad Valenciana (Capitulo IV)

Linea Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion

DESARROLLO DEL MARCO ESTRATEGICO DE
ATENCION PRIMARIA Y COMUNITARIA 2022-2023. .
SUBPROYECTO: “OPTIMIZACION DE PROCESOS 3-3 | 4.000.000,00€ 0.00¢€ No realizado
ADMINISTRATIVOS EN ATENCION PRIMARIA”.
DESARROLLO DEL MARCO ESTRATEGICO DE
ATENCION PRIMARIA Y COMUNITARIA 2022-2023.
SUBPROYECTO: “PLAN: ESPACIOS QUE CUIDAN. .
MEJORA DE LOS ESPACIOS ADMINISTRATIVOS EN 33 |3.750.000,00€ 0.00€ No realizado
CENTROS DE SALUD DE LA COMUNIDAD
VALENCIANA EN 2022 Y 2023”

El objetivo de esta accidn formativa -dirigida al personal administrativo de atencion
DESARROLLO DEL MARCO ESTRATEGICO DE primarifa\,- es optin.ﬂzarlos proc.esos administra.tivos para conseguirlalcapa’\cidad de
ATENCION PRIMARIA Y COMUNITARIA 2022-2023. resoluqon yla aglllldad oper.atlva; para garantizar la ade.cu.ada c.apa.utauon .deI rol
SUBPROYECTO: “CURSO 2022: ITINERARIO profesional. Permite potlenuar.ell p.apel delpersonaladmlms:tratlvo,|ntr9duuendo,
FORMATIVO BASICO PARA EL PERSONAL DE ACOGIDA er} aquellgs que no gstan familiarizados co'n est.a's herram|entas,'los S|stem_as.de 33 1.411,25 € 1.411,25€
Y RECEPCION DE PACIENTES EN ATENcGN|™ ormfmon nece§ar|os para qu_e' sean mas ef|C|ente§ y garanticen el opjet_wo
PRIMARIA”. formativo  previsto. .F.'oblauon @lanal profesionales sanitarios,

fundamentalmente Auxiliares administrativos y

Celadores del ambito de la Atencion Primaria y Comunitaria.
DESARROLLO DEL MARCO ESTRATEGICO DE
ATENCION  PRIMARIA Y COMUNITARIA 2022-
2023. SUBPROYECTO: “DIGITALIZACION DE LA| 1. Digitalizar documentos relacionados con la historia clinica para que sean 33 1.659.288,93 €| 2.779.803,00 €

INFORMACION CLINICA DEL DEPARTAMENTO DE
SALUD PARA MEJORAR LA COORDINACION ENTRE
NIVELES ASISTENCIALES 2022-2023".

accesibles para AP y el resto de dmbitos asistenciales.
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L) Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
DEL PACIENTE DENTRO DEL MARCO DE LA CALIDAD en:re otros re:ctivos ara analliticas roductos de hi i.e;we de ac?entes 10.578.992,15
ASISTENCIAL DE ATENCION DE PRIMARIA ¥ desinfeccic’)nl uantes, a pu'as jeringas 'caféteres eriféricogs Iancetasp apositos ; 8.2 . € I
COMUNITARIA EN LA COMUNIDAD VALENCIANA 2022 '8 » 38UJaS, Jeringas, cat pertiericos,  ap y
productos para tratamiento y heridas y cuidado de la piel en
centros de APyC, 10.578.992,15
19.989.692,33 | 13.360.206,40
Total
€ €
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 35. Proyectos presentados por la Comunidad Auténoma de Comunidad Valenciana (Capitulo VII)
Linea . -
Titulo Descripcion de CIje.dItO Credlto. Observaciones
-, solicitado comprometido
accion
EQUIPAMIENTO DIAGNOSTICO Y 203 ecogr_afols fijos (pare? Idlagnc_)stllco por imagen a 203 centros dg Salud y 128 ecograf'os portatiles
MEJORA DE LA | Aue permitird la obtencion de imagenes en el lugar que se precise (domicilio, urgencia, etc.), 178 9.611.819.82
3.2 e 9.611.819,82 €

PARA EL 2022.

INFRAESTRUCTURAS DE LOS EAP

retindgrafos no midriaticos (para dar cobertura todas las Zonas basicas de Salud, para mejorar el
diagnéstico precoz de la retinopatia diabética) y 485 electrocardiogramas (con conexién a la historia
clinica de forma inmediata y vision en tiempo real por todos los ambitos).

€

Total

9.611.819,82
€

9.611.819,82 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 36. Proyectos presentados por INGESA - Ceuta (Capitulo IV)
Linea A A
Titulo Descripcion de Ct?e.dlto Credlto. Observaciones
- solicitado comprometido
accion
Establecimiento de un servicio de actualizacién, mantenimiento y soporte de la plataforma
tecnoldgica para la gestion de las emergencias sanitarias en el Centro Coordinador de
ACTUALIZACION, MANTENIMIENTO Y SOPORTE | Emergencias 061 en el Area Sanitaria de Ceuta, que permita la automatizacién de procesos
DE PLATAFORMA PARA LA GESTION DE | de coordinacién con otras entidades, la mejora de la digitalizacién para permitir la 151.255.56
EMERGENCIAS SANITARIAS EN EL CENTRO | explotacidn de datos y su integracion en la historia clinica, asi como la automatizacion de 33 ’ c ! 299.662,00 €
COORDINADOR DE EMERGENCIAS DEL 061 DE | informes que faciliten la toma de decisiones clinicas, lo que supone una mejora importante
CEUTA. de todos los procesos administrativos que acompafian a la asistencia sanitaria,
contribuyendo de forma clara a una atencién mas
agil y eficiente.
Total 151'2€5 5,56 299.662,00 €
Nota: solo se incluye la descripcién de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 37. Proyectos presentados por INGESA - Ceuta (Capitulo VII)
Linea - -
Titulo Descripcion de Cr.eldlto Crédito . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
ADQUIICION OF EQUPAMIENTO pats ua| MOV B st médo e v o e e s e e
REALIZACION DE PROCEDIMIENTOS la resolucion de este nivctlel :)sistencial ad uisicié: de matgrial ar\l'lap nuevos 3.2 154.488,10 77.722,65 €
DIAGNOSTICOS EN EL AMBITO DE LA ATENCION , add P ' € eL

PRIMARIA EN CEUTA.

procedimientos y optimizacién de los existentes, mejorando tanto la calidad de los
mismos como la calidad percibida por los usuarios, Adquisicion de material para
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Ll Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accién
tratamiento de pacientes con necesidades especiales y formacion (desarrollo de una
plataforma de formacién capaz de centralizar todas las necesidades de formacion de
los distintos centros del INGESA).
Del proyecto de ACTUALIZACION,
MANTENIMIENTO Y SOPORTE DE PLATAFORMA
PARA LA GESTION DE EMERGENCIAS SANITARIAS | (ver Capitulo IV) 33 0€ 165.996,00 €
EN EL CENTRO COORDINADOR DE EMERGENCIAS
DEL 061 DE CEUTA.
Total 154'4€8 8,10 243.718,65 €

Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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Tabla 38. Proyectos presentados por INGESA - Melilla (Capitulo 1V)

Linea

Titulo Descripcion de Cr.e.d|to Credlto. Observaciones
o solicitado comprometido
accion
Contratacion de un servicio de actualizacién, mantenimiento y soporte de la plataforma
ACTUAIZACON,  WTENMIENTO v| S8 e e emerecis ol e de e ol s
SOPORTE DE PLATAFORMA PARA LA entidades, la me’orz:\ cci]e Iapdi italizacidn para permitir la ef( lotacién de datos y su integracion 33 156.113,76 305.316,00 €
GESTION DE EMERGENCIAS SANITARIAS EN en la histloria cIJinica asi cfmo la autc?matin)acién de ian:)rmes ue faciliteyn la togma de . € o
EL SERVICIO DE URGENCIAS DE MELILLA .. . ’ . . g
decisiones clinicas, lo que supone una mejora importante de todos los procesos
administrativos.
Total 156']23'76 305.316,00 €
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
Capitulo VII
Tabla 39. Proyectos presentados por INGESA - Melilla (Capitulo Vi)
. . tinea Crédito Crédito )
Titulo Descripcion de L . Observaciones
- solicitado comprometido
accion
Renovar la red electrénica de todo el Area Sanitaria, asi como ampliar el cableado y puntos de
RENOVACION ELECTRONICA DE LA RED Y | red en todos los Centros de Salud del Area para responder al incremento de la demanda de
AMPLIACION DE CABLEADO Y PUNTOS DE | dispositivos de electromedicina y de otros usos. Dotar al Instituto Nacional de Gestién 32 159.450,11 25961847 €
RED EN LOS CENTROS DE SALUD DEL AREA | Sanitaria (INGESA) de una plataforma de formacién que permita centralizar todas las ’ € B

SANITARIA DE MELILLA.

necesidades formativas en los distintos centros del Area Sanitaria con el objetivo de
optimizar los procesos de formacion y tener un control en tiempo real de la adquisicion de
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it Crédito Crédito
Titulo Descripcion de . . Observaciones
o solicitado comprometido
accion
conocimiento. La plataforma dara soporte a la formacion continuada necesaria para los
procedimientos diagndsticos que se realicen en Atencion Primaria.
ACTUALIZACION, MANTENIMIENTO Y
SOPORTE DE PLATAFORMA PARA LA ,
GESTION DE EMERGENCIAS SANITARIAS EN | (V&F C3Pitulo V) 3.3 0¢€ 169.128,00 €
EL SERVICIO DE URGENCIAS DE MELILLA
Total 159'42 0,11 428.746,47 €
Nota: solo se incluye la descripcidn de los proyectos con crédito comprometido
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