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En Sevilla, a 26 de Enero de 2016

REUNIDOS

El Director Gerente del Servicio Andaluz de Salud y el
Director Gerente de la Empresa Publica de Emergencias Sanitarias

ACUERDAN

El siguiente Contrato Programa para el afio 2016, en el que se establecen los objetivos
que se relacionan en el presente documento asi como los contenidos de los anexos.

Director Gerente del SAS o S » Director Gerente
“ -~ Empresa Publica Emergencias Sanitarias

Az, de fa Constiticion, 18. 41001 Seviliz
Tel, 95/501 80 00, Fax 95/501 80 25
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INTRODUCCION .

Los principios de universalidad, equidad e igualdad en el acceso, igualdad social
y equilibrio territorial, entre otros, referidos a la prestacién de los servicios sanitarios
poseen un valor intrinseco y se encuentran plenamente consolidados en la sociedad
andaluza a lo largo de todos estos afios. Principios a su vez que inspiran las actuaciones
sobre proteccién de la salud, consagrados en la Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud de
Andalucia, v que encuentran su fundamento en el mandato constitucional y en el

Estatuto de Autonomia para Andalucia.

Nuestra razon de ser, como Sistema Sanitario Pablico de Andalucia (SSPA) que

somos, se define por los siguientes propdsitos esenciales como organizacién sanitaria:

e Contribuir sustancialmente a mejorar la salud y el bienestar de toda la

poblacién en Andalucia.

¢ Proporcionar la mejor atencidn sanitaria a toda la poblacién en Andalucia.
¢ Asegurar el valor de los recursos y la sostenibilidad.

e Generar y gestionar el conocimiento.

Por su parte, los valores que definen y guian nuestra actuacién organizativa
son:Universalidad, Equidad, Sostenibilidad, Transparencia, Innovacién, Enfoque
preventivo y de promocién, Compromiso con la calidad, Accesibilidad, Satisfaccion
ciudadana, Personalizacién, Participacién, Trabajo en equipo, Motivacidn,

Reconocimiento profesional, Autonomia profesional y Corresponsabilidad.

El Servicio Andaluz de Salud (SAS) -y las Agencias Plblicas Empresariales
Sanitarias {APES})- tiene la responsabilidad de la gestidn del conjunto de prestaciones

sanitarias en el terreno de la promocién y proteccidn de la salud, prevencién de la
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enfermedad, asistencia sanitaria y rehabilitacion; la administracidon y gestion de las
instituciones, centros y servicios sanitarios que actuan bajo su dependencia orgénica y
funcional; y la gestion de los recursos humanos, materiales y financieros que se le

asignen para el desarrolio de sus funciones.

El Contrato Programa de la Consejeria de lgualdad, Salud y Politicas
Sociales con el Servicio Andaluz de Salud -y las APES- para el periodo 2015-
2016, tiene como mision hacer efectivos los compromisos que, en materia de
atencion sanitaria, ha establecido el Gobierno de la Junta de Andalucia con la

ciudadania.

En el mismo se definen los objetivos prioritarios a alcanzar en materia
de salud y atencion sanitaria por el Servicio Andaluz de Salud y las APES.
Objetivos que a su vez estdn estructurados en los siguientes epigrafes:
Resultados en salud, Resultados en provision de servicios de salud; Resultados
en valor de los recursos y sostenibilidad y Resultados en el area del

conocimiento,

Dentro de este ambito y en consonancia con el mismo, el Servicio
Andaluz de Salud define el presente Acuerdo de Gestidn y Resultados-Contrato
Programa (CP) con sus distintos centros que lo componen: Distritos de Atencion
Primaria, Hospitales, Areas de Gestién Sanitaria, asi como con las Agencias

Piblicas Empresariales Sanitarias.

Mediante el presente Acuerdo de Gestion y Resultados-CP, referido al
ambito de los centros sanitarios, se establecen los objetivos internos asi como
la asignacion de recursos. En ellos, se recogen, a su vez, los indicadores
necesarios que posibiliten el seguimiento del grado de realizacién de los

objetivos definidos.

Los centros, a su vez, han de establecer los respectivos Acuerdos de
Gestion y Resultados con las distintas Unidades de Gestién Clinica (UGC), de

acuerdo con su organizacion, respectiva.

- A
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La experiencia adquirida en el anterior periodo aconseja mantener la
perspectiva plurianual con el fin de identificar un horizonte a medio plazo que
permita al conjunto de la organizacion identificarse con los cambios necesarios
que se han de acometer. Por otra parte, su desarrollo anual permite una
progresion creciente de objetivos fiables y factibles en el tiempo. En definitiva,
se trata de profundizar en las lineas ya emprendidas, en el marco del IV Plan
Andaluz de Salud y del Plan de Calidad, y de avanzar en el cambio organizative
hacia un nuevo modelo sanitario dentro del marco de ia gestién clinica,
teniendo como eje fundamental los procesos asistenciales integrados, los

cuales deben ser elementos prioritarios en los acuerdos de gestion clinica.

En los elementos definitorios destacados en esta nueva etapa 2015-
2016, respecto a la conceptualizacidon de lo que es el Acuerdo de Gestién vy
Resuitados-CP, se destaca la voluntad de reforzar la orientacion a resultados
clinicos/salud y la perspectiva de valor en la gestién de los recursos y servicios
sanitarios como referente de primera magnitud. Asi como, la voluntad real de
los profesionales en la configuracion de los objetivos basados en la

identificacion de problemas y, siendo corresponsables con la Institucion.

Dentro de este ambito, pues, el presente Acuerdo de Gestidn y
Resultados-CP es el instrumento del cual se dota la Direccion Gerencia del
Servicio Andaluz de Salud para establecer las actividades a realizar por los
centros del SAS-APES- y la dotacion de recursos para la consecucion de tales
fines durante el afio 2016. Su estructura y composicién identifican los objetivos
priorizados, los plazos para lograrlos y los indicadores a utilizar para su

evaluacidon.

En definitiva, la firma del Acuerdo de Gestién y Resultados-CP
reprasenta no solo el compromiso del Servicio Andaluz de Salud y APES para
alcanzar las metas fijadas en los tiempos establecidos sino también la
implicacion de la totalidad de sus profesionales con la mejora de la salud, el
bienestar y el desarrollo individual y colectivo de la ciudadania andaluza.
Respondiendo, asimismo, a perspectivas de innovacidn, modernizacion vy

calidad, con una gestidn racional, socialmente responsable y eficiente de los
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recursos disponibles y en el marco de una estrategia imprescindible de

sostenibilidad del Sistema Sanitario Piblico de Andalucia.

Es por todo ello por lo que se establecen los objetivos sobre los que se
fundamenta el presente Acuerdo de Gestion y Resultados-Contrato Programa

para 2016 y que a continuacion se exponen.

Salud Publica

Objetivo estratégico principal.- Mejorar ia salud y calidad de vida de Ia poblacidn,
generando las condiciones estructurales, organizativas en la sociedad vy las
condiciones de vida en la poblacion mas favorecedoras para la salud.

Objetivos estratégicos especificos:

La salud publica al servicio de la ciudadania.

- Lasalud publica como bien colectivo.

- Proteccién de la salud que afronte los peligros y riesgos emergentes

para la salud.

- Pro actividad e innovacidn bajo los principios de integridad e
intersectorialidad de las actuaciones.

Objetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados {CP);

» EPES garantizarad el cumplimiento del protocole de actuacién sanitaria y
transporte de paciente sospechoso de infeccidon por EVE, asi como la
formacion y reciclaje de al menos el 85% de sus profesionales.

» Gestion de la red de alerta epidemioldgica fuera del horario laboral y en
festivos. Se informard del ndmero y tipo de gestiones realizadas por
provincias.
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= Durante 2016 EPES seguird registrando y monitorizando la mortalidad
extrahospitalaria que se produce cuando intervienen sus dispositivos
sanitarios, para facilitar el analisis y la evaluacién de sus causas y las
tendencias.

Se establecerd un registro provincial de mortalidad en las demandas de
asistencia en las que se asigne un recurso de EPES 061, {cddigos de
resolucién 31, 32, 33, y 34). Para conocer y evaluar la Mortalidad, se
monitorizan dos indicadores:

¢ Un Indicador de Mortalidad Extrahospitalaria tras activacién de
EPES 061, en las demandas de asistencia en fas que se active un
recurso EPES 061 y concluya con los cédigos de resolucién 31, 32,
33,y 34.

e Un Indicador de Mortalidad tras asistencia de EPES 061 que incluye
a todos los fallecidos por cualguier causa una vez se inicia la
asistencia {(codigos 32, 33, 34). Se excluyen los que son
considerados cadaver y no reciben ninguna maniobra de
reanimacion ni otros actos terapéuticos en el momento de su
asistencia (codigos31) como los éxitus en via piblica o en
domicilio.

Con estos indicadores y seguimiento se realizara un anélisis de las causas
de mortalidad, este andlisis tiene como objeto fundamental identificar
casos de muerte evitable, mortalidad por procesos, seguridad del
paciente, etc. El personal EPES realizaré periddicamente en el ambito
provincial sesiones de mortalidad, e informes, para evaluar y proponer
mejoras.

La Empresa Publica participarad en actividades de entrenamiento interniveles
y/o interservicios en Emergencias Colectivas y Catastrofes, para asegurar una
mejor respuesta y mas integrada a las Emergencias Colectivas y Catdstrofes
en cada provincia. La Empresa Publica propiciarad la participacion de otros
niveles del SSPA (distritos, hospitales, areas sanitarias y/o otros servicios de
emergencias no sanitarias, salvamento y rescate, fuerzas de seguridad, 112,
etc.), participando en al menos 2 ejercicios interniveles y/o interservicios, en
cada servicio provincial.
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= EPES, a través de su Unidad de Apoyo a Desastres, estard preparada para
participar en misiones nacionales e internacionales de apoyo en
desastres naturales, mediante el desplazamiento de profesionales y
material de logistica sanitaria, con un tiempo maximo de activacion de 12
h.

# En 2014, la Empresa Publica impulsard la colaboracién con centros
universitarios y colegios para la difusion y formacion, de profesionales
yalumnado, en materia de Soporte Vital Basico y Reanimacién
Cardiopulmonar Basica. Para ello realizard una jornada de formacidn
masiva en cada provincia.

= EPES impulsard medidas de reconocimiento publico, para promover y
difundir la RCP aplicada por testigos, EPES reconocerd en un acto piblico
a aquellos ciudadanos o Primeros intervinientes que habiendo
comenzado maniobras de RCP basicas, hayan colaborado en la
supervivencia de pacientes que hayan sufrido un paro cardiaco.

Apovyard actividades del programa Aprende a Cuidar su Corazon,
centrado en impartir entrenamiento y formacién dirigida a ciudadanos y
ciudadanas para la capacitacién como alertantes e intervinientes activos
en situaciones de parada cardiorrespiratoria o accidentes.

EPES impulsard el uso y la instalacion de DEAs en espacios publicos segun
to referido en el Decreto22/2012 de 14 de febrero, por el que se regula el
uso de desfibriladores externos automatizados fuera del ambito
sanitario, mediante la realizacion del Programa DAVIDA colaborando en
cursos de formacion en SVB y DEA, v mediante el reconocimiento de
Zonas Cardioaseguradas a aquellas institucicnes que cumplan los
requisitos referidos en la Orden de Formacidon de 4 de junio de 2014
ensu Disposicién Adicional Unica. En 2016, se realizara al menos un acto
publico de entrega de dicho reconocimiento en cada provincia.

Garantia de resultados en salud.
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Objetivo estratégico principal.-Impiementar las actuaciones necesarias y adecuadas

que contribuyan a conseguir los mejores resultados en salud.

Obietivos estratégicos especificos:

- Implantacion de medidas de mejoras basadas en el andlisis de los
Indicadores de calidad en pacientes atendidos por los equipos
asistenciales de 061 y sus centros coordinadores.

- Andlisis y difusidn periddica de resultados en salud, relacionados con los
Planes Integrales de Cardiopatia isquémica y Parada Cardiorrespiratoria.

- Garantizar la continuidad asistencial a los pacientes fragiles,
pluripatolégicos vy complejos mediante la derivacién a enfermeria
gestora de casos.

- Establecer mecanismos de mejora que garanticen la Continuidad de
Cuidados de los pacientes.

Obijetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados (CP):

» EPES informara sobre las actuaciones de mejora implantadas hasta el afio
2016, derivadas del andlisis de los indicadores de calidad en pacientes
atendidos por los equipos de emergencias del 061.,

» EPES informard sobre las actuaciones de mejora implantadas durante el
afio 2016 derivadas del analisis en la Comision de Seguridad del Paciente.

= La Empresa Publica continuard implantando y desarrollando en sus
centros la gestion por procesos asistenciales, adoptando [as formas de
organizacion adecuadas que permitan la transferencia de la gestién
clinica a sus profesionales. A lo largo de 2016, tendra como objetivo la
mejora continua en el cumplimiento de los estandares en todos los
procesos ya implantados. Mantendra un grado de adherencia medio a
los procesos asistenciales > o igual al 90%.

= La Empresa Publica, durante el afio 2016 evaluarg, identificara y registrara
el nivel de gravedad {mediante el trauma score) en los pacientes con
traumatismos gue sean asistidos y trasladados por 061; en los casos de
trauma grave, se activard el “Cédigo Trauma Grave” de prealerta del
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hospital de destino, con el objetivo de facilitar una recepcién y atencion
adecuada, previamente consensuada con los hospitales de referencia. En
2016 se evaluaradn los resultados y se deberd activar dicho cédigo en el
80% de los casos aplicables (nivel adecuado), o en el 90% en su nivel
6ptimo.

» La Empresa Publica continuard en todos los servicios provinciales y

Centros de Coordinacién de urgencias con las medidas necesarias, que
permitan detectar precozmente e identificar los casos de ictus que
requieren la activacion del “Cédigo Ictus” para la prealerta del hospital de
referencia para este proceso. En el 2016 se evaluaran los resultados y se
deberd activar dicho cédigo en el 80% de los casos aplicables {nivel
adecuado), o en el 30% en su nivel éptimo.

= Plan de Reperfusién Precoz. Se potenciard en los pacientes con infarto

agudo de miocardio (IAM} la indicacién de reperfusién coronaria, bien
mediante derivacién por el equipo a sala de hemodindmica para
angioplastia primaria o bien mediante la administracion in situ de
fratamiento trombolitico, y su realizacién dentro de los intervalos
temporales recomendados. Al final del afio 2016, al menos el 60% de los
pacientes atendidos con IAM e indicacidn de reperfusion coronaria
habran recibido tratamiento trombolitico o habran sido derivados para
angioplastia a un centro sanitario con capacidad para ello, siguiendo unos
procedimientos consensuados y potenciando la reperfusidn precoz en los
primeros 120 minutos.

= Pian de Parada Cardiorrespiratoria. Se aplicara en todos sus Centros

Coordinadores un protocolo de reanimacion cardiopulmonar (RCP)
asistida por teléfono, ante sospecha de parada cardiorrespiratoria,
incluyendo instrucciones y asistencia telefdnica para la realizacién de RCP
por los testigos de la parada, mientras llega el primer equipo sanitario, y
para mejorar su aplicacién. Se aplicaréd dicho protocolo en al menos el
70% de las demandas asistenciales con sospecha de parada
cardiorrespiratoria, nivel adecuado y se considerara optimo en el 80%. Se
iniciara la evaluacién de los siguientes estandares de calidad en Ia
aplicacion del protocolo:
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¢ % Reconocimiento de la situacién de Parada Cardio Respiratoria
{PCR), se realizara sobre todas las demandas A0307.

e % Reconocimiento en el primer minuto. Porcentaje de casos de
PCR identificados en el primer minuto. NGmero de casos en los que
se identifica PCR en el primer minuto/Total de casos identificados.

e Total de casos en los que se emiten consejos de Resucitacion
Cardio Pulmonar {RCP).

» EPES seguira cumplimentando los Registros de SCA y PCR sobre pacientes
atendidos por los EE 061, y seguir haciendo el seguimiento de resultados

en salud.

= EPES informara del nGmero de pacientes fragiles detectados por los
equipos de emergencias y derivados a la enfermera gestora de casos.

» Durante 2016 EPES seguird trabajando estrechamente con la Coordinacion
de Transplantes en los programas de donacion en asistolia en las
ciudades de Granada y Sevilla, elaborando con cardcter semestral

informes de seguimiento.

= En 2016, la Empresa Publica de Emergencias Sanitarias seguird
potenciando el suministro la primera dosis antibidtica en pacientes con

sospecha de Sepsis.

2 RESULTADOS EN-"PROVlSiON DE SER\IIC!OS DE

SALUD

Pacientes v Ciudadania

Objetivo_estratégico principal.- El ciudadano es el centro del sistema sanitario,

participando de forma activa a través de nuevos cauces de participacion y sus

orientaciones influyen de forma directa en la organizacion.

{Obijetivos estratégicos especificos:
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- la comisidon consultiva se configura como espacio de escucha y
participacion de la ciudadania.

- Mantener de forma permanente, con reformulacién anual, un plan de
participacién y mejora.

- Facilitar el acceso a los servicios sanitarios de las personas cuidadoras
de pacientes dependientes, especialmente las derivadas por el servicio
de teleasistencia.

- Disminucion de las barreras de accesibilidad a la asistencia del Centro
de Coordinacion de las personas con discapacidad auditiva.

- Impulsar la aplicacion de las APPs disefiadas para que el ciudadano
acceda al Centro de Coordinacidn y la de Salud Responde

- Realizacion de encuestas de satisfaccion a alertantes y pacientes
asistidos.

Objetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados {CP1:

= EPES mantendrd 2 reuniones anuales con la Comisién Consultiva, 1 por

semestre.

= EPES no tendra ninguna reclamacidn por no permitir el acompafiamiento
de los pacientes traslados en sus recursos terrestres, siempre y cuando
las condiciones del paciente aconsejen el acompafiamiento familiar.

= Mantener al menos una reunion a nivel regional con las asociaciones de
pacientes mas relevantes en los problemas de salud relacionados con la
actividad de esta Agencia.

= Seguir colaborando con la Asociacion de Lesionados Medulares (ASLEME)
en la realizacién de los Road Show provinciales.

= EPES seguird trabajando en la difusién del Programa Corazon con el objeto
de aumentar el nimero de inscritos en dicho programa.

= Analisis de las reclamaciones de EPES, y disminucién de las reclamaciones
relacionadas directamente con la asistencia de los eguipos sanitarios de
061l.
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= Mantener un nivel de satisfaccion en los pacientes asistidos igual 6 mayor
a9/10.

= Mantener un nivel de satisfaccion en la atencion a los demandantes de
asistencia a los centros coordinadores igual o mayor a 8/10.

= Informar sobre las mejoras implantadas para facilitar el acceso y la
asistencia a personas con discapacitados sensoriales auditivos.

= EPES potenciard los accesos a los Centros Coordinadores y a Salud
Responde a través de las APPs.

Accesibilidad

Objetivo estratégico principal.- Establecer un Tiempo dptimo de respuesta para los

recursos EPES.

Objetivos estratégicos especificos:

- Optimizar los Tiempos de respuesta en EE terrestres en ambito urbano.

- Optimizar los Tiempos de respuesta en EE terrestres en ambito
periférico.

- Optimizar los Tiempo de respuesta en EE aéreos.

Ohbjetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados (CP):

» Durante 2016 se continuara con el seguimiento del Plan Aéreo para todas
las provincias, estableciendo como objetivo para Sevilla, Huelva, Mélaga,
y Cordoba que los tiempos de respuesta del recurso sean menores o
iguales a 30 minutos (en el 80% de los casos nivel adecuado y en el 90%
para su nivel Optimo). Para Granada, Almeria, Jaén y Cadiz el objetivo es
conseguir que el 70% de los tiempos de respuesta del recurso sean
menores o iguales a 40 minutos.
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= Para los equipos de emergencia terrestres y equipos de coordinacién
avanzada, en su zona de cobertura urbana se establece como objetivo
unos tiempos de respuesta de 10 minutos en al menos, el 40% de los
casos y de 15 minutos en al menos el 75% (nivel adecuado) y en el 85%
para su nivel éptimo.

= Para los equipos de emergencia terrestres y equipos de coordinacion
avanzada, en su zona de cobertura periférica o suburbana, se establece
como objetivo unos tiempos de respuesta de 20 minutos en el 65% de los
casos en localidades que disten menos de 20 minutos. Para las
localidades que distan de las bases del 061 mas de 20 minutos en su
crona tedrica, los equipos de emergencias en situaciones criticas
{prioridadl1) daran apoyo a los dispositivos de urgencias locales, con
operativa de 29 escalén. En estos casos también deberéan ser atendidos el
65% de los casos en tiempo adecuado (tiempo adecuado es igual al
tiempo estandar de coordinacion y activacién ~ 4 minutos — mas la crona
tedrica de desplazamiento).

= Telecontinuidad a pacientes en cuidados paliativos. La Empresa Publica de
Emergencias Sanitarias mantendra la continuidad asistencial de los
pacientes en situacion terminal y sus familias, a través de la plataforma
que facilita el control y seguimiento de estos pacientes y en particular en
aquellas situaciones en las que se produzca una mayor discontinuidad.
Durante el 2016 se llevardn a cabo medidas encaminadas a una mayor
integracion operativa entre Salud Responde vy los Centros Coordinadores
de Urgencias y los Centros Concertados por el SSPA, de este servicio
puesto en marcha en julio de 2012.

# En 2016, Salud Responde continuara con la extensidn del servicio de cita
para reclusos de los centros penitenciarios ,para asf facilitar y aumentar
la accesibilidad a la atencidn sanitaria en los centros hospitalarios de la
poblacion reclusa y reducir dificultades. Esta medida estara condicionada
al cumplimiento de los acuerdos econdmicos de Instituciones
Penitenciarias con la Junta de Andalucia.

= Salud Responde explorard la extension y ampliacién de los protocolos de
Telecontinuidad ya establecidos para pacientes fragiles, seguimientos de
alta hospitalaria, tele continuidad de paliativos, etc, a pacientes que
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habiendo sido atendidos en los servicios de urgencias hospitalarios en las
72 horas anteriores se les indique seguimiento telefénico por reunir
criterios muy especificos, ser mayores de 65 afios y que cumplan dos o
mas de los siguientes criterios: con una o mas enfermedades crénicas
(EPOC, Insuficiencia Cardiaca, Parkinson, Alzheimer u otras demencias);
que sufran deterioro funcional; deterioro cognitivo; vivir solo o con
escaso soporte familiar. La extensidn estard condicionada a la
disponibilidad presupuestaria. Con este plan se pretende garantizar la
continuidad para pacientes mayores de 65 afios con criterios de
fragilidad atendidos en las urgencias de hospitales.

»= Salud Responde continuard de forma gradual extendiendo el servicio de
recordatorio de citas via SMS o mensajeria instantdnea de la APP para
otras especialidades y/ o Centros Hospitalarios. La extensidn de esta
estrategia, facilitarda una optimizacién de la gestion de las citas para
evitar la ausencia de los pacientes, quedando huecos en las agendas, sin
posibilidad de reasignarla a otros pacientes.

#» Desde Salud Responde, se ha desarrollado una aplicacidn a través de la
cual se realizan las gestiones de citas que Salud Responde no tiene
acceso a facilitar o0 modificar en los Centros de Atencidn Primaria.

La formacién y extensidn de esta aplicacion se seguird realizando durante
este afio 2016, habiéndose ya cubierto la formacidon en los Centros de
Salud en un 66%.

= Se ha desarrollado una aplicacidn compartida entre Salud Responde y
Centros Hospitalarios, con el objetivo de tramitar las citas que no pueden
modificarse directamente a través de Salud Responde, con la
colaboracidn de los Centros Hospitalarios, que tendran disponible la
visualizacién de citas pendientes de modificacién y/o anulacidon para la
gestion de las mismas. Se ha comenzado con la formacién de algunos
Centros Hospitalarios y en 2016, se ird implantando en dichos Centros.

= El Servicio Andaluz de Salud en colaboracion con Salud Responde integrara
el portal web Inters@s (Oficina Virtual del Sistema Sanitario Publico de
Andalucia) con el sistema de gestidon de cita de Salud Responde,
estableciendo nuevos circuitos para la gestion de citas, tanto de
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Atencion Primaria como de Atencidon Especializada. Esta integracién
permitird que las peticiones realizadas por el ciudadano a través de la
Oficina Virtual que no puedan resolverse directamente, se remitan a
Salud Responde, guien las gestionard en comunicacion con fos Centros de
Atencidn Primaria y Especializada para una vez finalizada la gestion se
comunique al usuario mediante la via que haya especificado en su
solicitud.

= En 2016, Salud Responde continuara con la difusion activa de la aplicacidon
para Smartphone e incluird nuevas funcionalidades a las ya existentes:
cita previa de Atencidon Primaria, acceso a catdlogos de preguntas sobre
el Sistema Sanitario Piblico Andaluz, Voluntad Vital Anticipada y Salud
Andalucfa 24, ademas de la funcion de chat que permite al ciudadano
realizar consultas acerca de los temas anteriormente expuestos.

= Salud Responde realizard las encuestas encaminadas a obtener
informacion de la percepcién de los ciudadanos sobre la atencién
recibida, con el fin de seguir avanzando en brindar un servicio de calidad.
Con la realizacién de la mencionada encuesta, se recogen opiniones
acerca de los aspectos positivos y negativos del servicio, constituyendo
una importante fuente de informacidn que permite detectar
oportunidades y dreas de mejora en los diferentes niveles del servicio.

»= Salud Responde facilitard informacién sobre Asistencia Sanitaria
Transfronteriza a los ciudadanos. Esta informacidn englobara diferentes
cuestiones sobre la asistencia en la Unidn Europea, ya sea a las personas
residentes en Andalucia con derecho a la Asistencia del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia, como a personas aseguradas en otros estados de
la Unién Europea que desean recibir asistencia en Centros del Sistema
Sanitario Pablico de Andalucia.

= En 2016, Salud Responde continuara con la extension del servicio de Citas
de Laboratorio, en el Hospital Materno Infantil y Hospital Virgen de la
Victoria de Mdlaga y en el Complejo Hospitalario de Huelva.A través de
este servicio, se pretende que las citas de Analisis Clinicos realizados en
los Centros Hospitalarios, sean gestionadas por Salud Responde,
facilitando asi la accesibilidad al usuario y evitando las esperas en dichos
centros. Sujeto a disponibilidad presupuestaria.
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= Seguimiento de pacientes intervenidos a nivel ambulatorio

Las intervenciones quirdrgicas realizadas en Unidades de Cirugia Mayor
Ambulatoria {CMA) son intervenciones programadas que no reqguieren
ingreso ni antes ni después de la intervencion.
Las actuaciones a realizar son:

» Informacion y asesoramiento sobre CMA en Salud Responde y en

la APP.
» Optimizacion de agendas de Intervenciones CMA.

» Seguimientos proactivos en las primeras 24 horas de la
intervencion, dando respuesta asistencial adecuada.

En 2016, se realizard el disefio, desarrollo e implantacidn del sistema:
» Aplicacion de Salud Responde

¥ Integracion de la aplicaciones entre la plataforma Salud Responde
y Centros de Cirugia Mayor Ambulatoria.

= Seguimiento de pacientes con patologia respiratoria oxigeno
dependientes

lLa oxigenoterapia domiciliaria se ha convertido en una de las formas
principales de tratamiento de los pacientes con enfermedad pulmonar
obstructiva crénica (EPOC).
Este proyecto se basa en la conectividad entre los pacientes y las nuevas
tecnologias. Dispondran de saturimetro o pulsioximetro conectados al
dispositivo maovil, el cual enviara mediciones de parametros biolégicos.
Este proyecto estd marcado por los siguientes objetivos:

> Disminucion de visitas a las unidades de urgencia,

» Disminucion de las estancias hospitalarias
» Mejor calidad de vida
» Mejor adhesion al tratamiento

En 2016, se realizara el disefio del sistema, que incluye:
» Desarrollo en la aplicacion Salud Responde {Aplicacién de

Informacidn, aplicacion de personal sanitario)
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¥ Aplicacion dispositivos moviles

» Integracion de la aplicacion entre la plataforma de Salud
Responde, Centros Coordinadores de Urgencia y los dispositivos
méviles.

» Disefio de aplicaciones para moviles orientadas a la promocién de la salud
El uso de las APP en multiples campos ha permitido acercar el sistema
sanitario a los ciudadanos. Los objetivos de este proyecto son los
siguientes:

» Facilitar el acceso al sistema sanitario

> Mejor aprovechamiento por parte de los ciudadanos de los
recursas sanitarios

» Mejorar la intercomunicacién entre profesionales.

En 2016, estd prevista la implantacion de los siguientes servicios:

» Informacién del Sistema Sanitario
» Recordatorio de citas

» Notificacion de cambios de cita

» Alertas Sanitarias.

» Promocién de la Salud (Dietas saludables, deshabituacién
tabdquica o alcohdlica, etc.)

Actividad Asistencial

Objetivo_estratégico principal.- EPES presta la atencidén sanitaria priorizando la

calidad de la misma y favoreciendo la humanizacién de la practica.

Objetivos estratégicos especificos:

- Adecuar el volumen de actividad asistencial hasta alcanzar tasas
ajustadas a estandares de calidad.
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- Continuar trabajando en la realizacién de asistencias no complejas, sin
derivaciones hospitalarias.

- Mantener el sistema de participacion de profesionales en la evaluacidn
y mejora de los procesos asistenciales.

Objetivos Acuerdo de Gestion v Resultados {CP):

= Plan de continuidad asistencial en las primeras 24 horas, mediante
seguimiento telefénico de Salud Responde a los pacientes asistidos por
equipos de emergencias sanitarias y de los equipos de coordinacion
avanzada dejados en domicilio. Ademas, mantendra el procedimiento
para conocer el grado de resolucidon real de estos equipos. El grado de
resolucion sin necesidad de nueva asistencia deberd ser superior al 85%.

= Los centros coordinadores gestionardn al menos un 20% de las demandas
de asistencia recibidas sin necesidad de movilizar recursos.

= la Empresa Publica de Emergencias Sanitarias continuara realizando el
seguimiento de las derivaciones de pacientes a otros dispositivos de
urgencia/emergencia con prioridades incluidas en su cartera de servicios
y area de cobertura, analizando los casos y las causas de dichas
derivaciones, con objeto de conseguir que estas derivaciones no superen
el 3%.

Seguridad del paciente

Objetivo estratégico principal.- Implementar actuaciones gue contribuyan a

incrementar la seguridad de los usuarios.

Objetivos estratépgicos especificos:

- Consolidar la cultura de seguridad del paciente mediante la deteccién
por parte de los profesionales de incidentes de seguridad.

- Potenciar las intervencionas y practicas seguras que favorezcan la
seguridad para reducir al maximo los riegos sobre el usuario del servicio
061.
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Objetivos Acuerdo de Gestidn vy Resultados (CP):

= Mantendrd el Distintivo de Centros Contra el Dolor y las actuaciones
dirigidas a mejorar la atencién a personas con dolor otorgado por la
Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia en los 8 SSPP.

= EPES potenciard la notificacion y analisis de los incidentes relacionados
con la seguridad del paciente y la implantacién de acciones de mejora.

# La Empresa Publica continuara realizando los protocolos de transferencia
de pacientes, que habra de ser aplicado en cada caso y evaluard su
aplicacién, como porcentaje de pacientes con transferencia a los que se
les ha aplicado, 90% cumplido, 95% optimo.

e Asi mismo, evaluara el cumplimiento de las intervenciones seguras dentro
de los procesos asistenciales asistidos en: identificacion de alergias,
intervenciones en pacientes con alto riesgo de caidas, chequeo de la
orden verbal, procedimientos conforme a evidencias de puncién
intravenosa, sondaje vesical, sondaje nasogastrico y aspiracion de
secreciones. Considerando el 90% cumplido y el 35% éptimo.

= Garantizar un adecuado nivel de seguridad en el traslado de pacientes una
vez finalizada la asistencia. Concretamente la medida afecta a los
traslados no asistidos a los hospitales {Codigo de Resolucion 36). En estos
casos se recomienda que los pacientes mantengan dentro de unos
margenes de seguridad las siguientes variables clinicas: Nivel de
conciencia, Frecuencia Respiratoria, Saturacion de Oxigeno, Frecuencia
Cardiaca y Tensidn arterial sistolica (TAS):

Se evaluaran todas las asistencias realizadas por EE y ECA en ias que la
resolucion se realice mediante un traslado en ambulancia no asistida
{tipo de recurso AMB)} vy se garantizard que el 85 % de los traslados se
realicen con las variables anteriores dentro de los margenes de
seguridad.

#= Durante 2016 estardn normalizados los stocks de medicacidon y fungibles
en los helicopteros y unidades mdéviles terrestres.

b Ts
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= En 2016, la Empresa Pablica de Emergencias Sanitarias seguira trabajando
en los procedimientos de actuacioén de las unidades Soporte Vital Basico
{(SVB). Estos procedimientos incluyen los criterios de coordinacién para la
activacidn de estas unidades vy los procedimientos de actuacion de las
mismas, incluida la aplicacion de una escala de estratificacién de riesgo
que permitira adecuar el recurso mas adecuado para el transporte del
paciente. Se garantizara una adherencia a los procedimientos de estas
unidades del 85%.

Acreditacién v desarrollo profesional

Obietivo _estratégico principal.- Adquisicion de la excelencia en términos

verificables en nuestra organizacidn.

Objetivos estratégicos especificos:

- Crear una cultura de evaluacién permanente de las competencias de los

profesionales.

- Disponer de un sistema verificable y objetivo que permita la
estratificacion de las UGC/Servicio Provincial.

Obijetivos Acuerdo de Gestion y Resultados [CP):

= Incremento de profesionales acreditados o en proceso de acreditacion por
la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia, calculados sobre el total de
profesionales acreditables, respecto del afio anterior.

» Acreditacion de competencias de los Técnicos de Emergencias Sanitarias:

Facilitar los procesos promovidos por la Consejeria de Educacién para la
evaluacion y acreditacion de las competencias de los Técnicos de
Emergencias Sanitarias. Realizard un diagnéstico de situacion actual de
dichos profesionales en EPES y se determinardn las necesidades vy
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acciones concretas que puedan desarrollarse a lo largo de este afio en
colaboracién del Instituto Andaluz de Cualificaciones Profesionales de la
Secretaria General de Formacion Profesional y Educacidn Permanente, en
funcién de la disponibilidad presupuestaria.

= Mantenimiento de la acreditacion por ACSA de los 8 SSPP 061.

QOftras actuaciones ligadas al ejercicio profesional

Objetivo estratégico principal.- mejora continua de las condiciones de trabajo, la

prevencién de los riesgos y la vigilancia de la salud de los profesionales.

Ohijetivos estrategicos especificos:

Disponer de un Sistema Integral de Gestién de ia Prevencién de Riesgos
Laborales conforme a la norma OHSAS 18001-2007.

- Desarrollar el Plan de accidon derivado de los resultados obtenidos de Ia
evaluacidn de aspectos psicosociales realizada en 2014y presentada en
2016,

- Continuar impulsando el desarrollo de campafias de promaocion de la
salud en el lugar del trabajo, promocionando habitos saludables
conforme al Plan de Empresas Saludables del SSPA,

- Intervenir proactivamente en la prevencion de agresiones a
profesionales.

Objetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados (CP):

» Implantacién y desarrollo del sistema de gestion de la prevencion de
riesgos laborales segiin modelo basado en OHSAS.Durante el afio 2016 se
realizard auditoria de seguimiento del sistema de gestidn, asi como la
auditoria de certificacion reglamentaria.

# Impulsar el plan de Prevencién y atencién a profesionales en casos de

agresion.
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Gesti6on clinica

Objetivo_estratégico principal.- Avanzar en la mejora funcional de las Unidades

implantadas bajo el modelo de Gestion Clinica (Servicios Provinciales 061).

Obietivos estratépicos especificos:

- Relacionar los objetivos individuales con los resultados de las auditorias
de procesos asistenciales y de cuidados de enfermeria de cada
profesional.

- Identificar lideres clinicos.

- Potenciar objetivos de Resultados Clinicos/Salud en los Acuerdos de
Gestion Clinica de los Servicios Provinciales.

Obijetivos Acuerdo de Gestion y Resultados (CP):

» Establecer un acuerdo de gestidbn con cada uno de los servicios
provinciales, que se revisaran semestralmente por la direccién

asistencial.

Gestion vy servicios

Objetivo _estratégico  principal.- Mejora funcional de las Unidades de

Profesionalescomo soporte para facilitar el cumplimiento de los fines de la
organizacidn sanitaria, apoyando de forma permanente las estructuras de Gestion

Clinica.

Objetivos estrateégicos especificos:
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- ldentificacién, disefio y validacion de las actividades de las Areas,
basada en la metodologia de gestidén por procesos, que supongan un
nuevo impulso a la gestién orientada al cliente interno.

- Se culminara el desarrollo, actualizacidn y despliegue de la estrategia de
Calidad en las Areas de EPES.

- Desarrollo de la e-administracion en el ambito de la organizacién, como
elemento que permite optimizar la gestion interna de los procesos
administrativos y ia accesibilidad de la ciudadania.

Obijetivos Acuerdo de Gestion v Resultados {CP}:

» Durante 2016, EPES facilitard a todos los profesionales el acceso al cuadro
de mando al objeto de que se conozcan mensualmente los resultados de
su Servicio Provincial.

» Durante 2016, EPES facilitara a todos los profesionales el acceso a la
aplicacién de Gestion del Tiempo, al objeto de facilitar al profesional las
tareas relacionadas con la gestion de sus turnos de trabajo.. Este acceso
se abrird a nuevos canales a través de una aplicacion para dispositivos

moviles {app).

» EPES potenciara la labor de los Grupos de Procesos, Cuidados y TES, como
grupos de participacion profesional, al objeto que se sigan realizando
revisiones de los protocolos asistenciales y los procedimientos
operativos, formulando propuestas operativas y de formacion.

3 RESULTADOS EN VALOR DE LOS RECURSGS Y
 SOSTENIBILIDAD | - o

Capitulo I, Il v IV

Objetivo estratégico principal.- Limitar los gastos a las cantidades presupuestadas.

Objetivos estratégicos especificos:
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- Obtener el méximo rendimiento de los recursos econdmicos disponibles
{ingresos y gastos) a través de la gestion eficiente de los mismos, para
obtener su maximo valor y avanzar en la sostenibilidad del SSPA.

- Planificar y gestionar {a contratacién administrativa con estricta sujecion
al marco legal establecido y bajo los criterios de las mejores practicas y
procedimientos.

- Gestionar las obligaciones del Organismo con celeridad, eficiencia y
eficacia, para garantizar el cumplimiento de la legislacién basica del
Estado y de la propia Comunidad Autonoma en la materia, favoreciendo
el desarrollo de una adecuada politica de pago a los proveedores del
sistema.

Objetivos Acuerdo de Gestion v Resultados (CPl:

i=]

12, Area de Gastos (Presupuestos de explotacién v capital)

= Cumplimiento delos presupuestos de explotacién y capital
asignados.

s Control del Absentismo
Seguimento de indicadores claves:
—~ absentismo (IT) no superior al afic 2015
-~ Seguimiento del nivel de accidentalidad e indice de
accidentalidad inferior a 1 accidente/ 1.000 activaciones.

Seguimiento del nivel de accidentalidad e indice de
accidentalidad inferior a 1 accidente/1.000 activaciones.

2¢. Area de ingresos

= La Empresa Publica adoptara las medidas necesarias para la
gestion eficaz de la facturacidn y cobro de todos los servicios
prestados a terceros, de acuerdo con la normativa vigente.
Para ello debera potenciar los procedimientos internos de
captura y tratamiento de informacion al objeto de mejorar el
cobro de los servicios prestados a terceros.
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3¢e. Area de Contratacion Administrativa

s Cumplimiento de un porcentaje de contratacidn
administrativa normalizada distinta al contrato menor de un
75 %. Este porcentaje se plasmara en la propuesta que debe
realizarse al comienzo del ejercicio y su seguimiento vy
evaluacioén se determinara por la DGGES.

- EPES continuara con el procedimiento para la autorizacion por AESA de
los helipuertos en recinto hospitalario construidos en el desarrollo del
proyecto FEDER Red de helisuperficies de Andalucia a los que sea
aplicable dicho procedimiento, recabando para ello la colaboracién y
participacion de las instituciones propietarias de las infraestructuras
conforme a lo establecido en la normativa aeronautica reguladora de su
gestion.

Gestidn publica responsable de los recursos y fa sostenibilidad

Objetivo_estratégico principal.- Incorporar los principios de la gestion publica

responsable en todos sus ambitos de competencia.

Obietivos estratégicos especificos:

- implantacion del Plan Estratégico para la Igualdad de Mujeres y
Hombres en Andalucia.

- Desarrollar un sistema de gestion socialmente responsable.

- Impulsar el consumo responsable y la sostenibilidad medioambiental.

Objetivos Acuerdo de Gestion v Resultados (CP):

» Desarrollo, actualizacion y despliegue de un sistema de gestion de la
igualdad en el EPES de manera complementaria a la estrategia en
Centros, en este ambito. Se impulsara el desarrollo del Plan de lgualdad
de la Empresa Publica, conforme a los criterios del Sistema de Gestion de
la igualdad del SAS, al tiempo que desarrollard la memoria anual de
seguimiento.
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= EPES mantendra la certificacién 1SO 14.001 de su sistema integral de
gestién ambiental, conforme a los requisitos del SIGA SAS.

= Mantenimiento de la produccion de residuos directamente asociados a la
actividad asistencial (RAA} como son los residuos sanitarios. Regla de
cumplimiento  Produccién  Objetivo de produccion RAA  en
2015/Produccién RAA 2016 2 1.

= Mantenimiento los niveles de produccién de los residuos directamente
asociados a las actividades de soporte: industriales. No se incrementara
en su conjunto y en relacidn a la actividad, el volumen de residuos
peligrosos generados en 2016 con respecto a 2015: siendo éstos
residuos de caracter sanitario e industrial en menor medida. Regla de
cumplimiento  Produccion  Objetivo de produccién  RAA  en
2015/Produccién RAA 2016 > 1,

» Como medida de contencion del consumo energia eléctrica, el centro
disminuird/mantendrad el consumo de energia en los mismos objetivos
previstos para el afio 2015.

» En cumplimiento de lo dispuesto en la normativa de aplicacién, todos los
centros obtendran el certificado energético de sus edificios dependientes
que cumplan los requisitos establecidos en dicha normativa.

4 'RESULTADOS EN EL AMB!TO DEL
- CONOCIMIENTO

Formacion e investigacion

Obietivo _estratégico principal.- Satisfacer la expectativa de crecimiento en el

conocimiento de los profesionales sanitarios, haciéndolas concordantes con la
practica asistencial cotidiana, la seguridad de los pacientes y las evidencias
cientificas.

Objetivos estratégicos especificos:
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- Optimizar el uso de los recursos destinados a formacion en el SSPA
mediante la evaluacion externa objetiva.

- Optimizar el uso de los recursos destinados a investigacion en el SSPA
mediante la evaluacion competitiva de proyectos y programas, el uso de
indicadores objetivos y cuantitativos de produccién y su adecuacion a
las estrategias priorizadas de investigacion clinica.

- Incorporar la formacion, la investigacién y la innovacion como ejes
modulares de actuacion en el dmbito de las Unidades de Gestién
Clinica-Servicios, explotando su capacidad de potenciarse
reciprocamente.

Obietives Acuerdo de Gestion v Resultados (CP):

= EPES disefara el plan de formacion EPES para 2016, en base a las
disponibilidades presupuestaria, a las competencias especificas de los
profesionales, a las necesidades detectadas en base a los objetivos
anuales de la Empresa Publica de Emergencias Sanitarias, las expectativas
manifestadas en [as encuestas internas de formacién y los niveles de
resultados obtenidos en las auditorias internas, asi como el grado de
consecucidn de los objetivos individuales. Estos indicadores establecen y
determinan el programa de formacién.

Se acreditaran el 100% de actividades y programas de formacién
continuada del personal sanitario. La EPES publicard en el primer
trimestre del afio la planificacion de su programa de formacién, y
durante el ejercicio, atendiendo al presupuesto disponible se ofertaran
acciones formativas de caracter masespecifico que complementaran el
programa de formacién continua.

Se realizard para todas las actividades contenidas en el programa de
formacién la correspondiente encuesta interna de necesidades de
formacion de los profesionales, que permite establecer criterios e
indicadores de mejora continua, igualmente todas las actividades
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formativas deberdn disponer de una evaluacién del aprovechamiento
del alumnado.

Se impulsard la formacién online a través de su plataforma asi como el
canal audiovisual de “EPES comparte” con la publicacidn de nuevas
pildoras formativas.

= Se velara por la realizacién del 100% de las actividades programadas en el
Plan de Formacion obligatoria de cada SP.

= La Empresa Pdblica continuard como entidad colaboradora del Servicio
Andaluz de Salud, participando en los programas de formacion de
facultativos especialistas en Medicina Familiar y Comunitaria y de
Enfermeria Internos Residentes.

# La Agencia Publica colaborara con las Consejerias de Salud y de £ducacién,
en la formacién préctica de alumnos de los ciclos de FPIll (Grado Medio)
especifica para Técnicos de Emergencias g_Sanitarias, en funcidén de la
disponibilidad de plazas en sus equipos de emergencias en los 8 Servicios
Provinciales

= En 2016, todos los Servicios Provinciales de”‘EPES 061 iniciaran ia rotacion
de su personal sanitario por los Servicios de Cuidados Criticos y Urgencias
{SCCU). Se pretende que los profesibnales de EPES refuercen sus
conocimientos y habilidades en el manejo de los pacientes criticos
adultos y pediatricos y operativizar también la rotacion de profesionales
hospitalarios por las unidades del 061.

» La Agencia se comprometera con la satisfaccion de los profesionales
respecto a las actividades de formacion continuada realizadas, debiendo
estar el indice de satisfaccion global medio anual en al menos 7,5 puntos
(sobre un méaximo de 10).

= La Agencia Publica revisard el Plan Estratégico de Investigacion analizando
con especial interés la incorporacién de nuevas lineas de trabajos
relacionadas con los Planes Integrales, la continuidad asistencialy
cuidados de enfermeria, impulsando 1a presentacion de proyectos de
investigacion a entidades financiadoras a nivel regional, nacional y
europeo. El peso de los objetivos de investigacion sera 2 5% del total de
los objetivos del contrato programa.
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» La Agencia solicitard financiacién para sus proyectos a las entidades
financiadoras de la investigacion ya sean publicas o privadas, debiendo
orientar una tasa de éxito cercano al 15% y obteniendo, al menos, un
proyecto nuevo financiade en convocatoria regional y nacional o
europea.

= Los indicadores concretos en esta drea se recogen en el anexo 1, que
contempla indicadores de produccién cientifica en cuanto a
publicaciones, patentes e innovaciones tecnoldgicas.

= La Agencia difundira los resultados y proyectos de investigacidén entre sus
profesionales a través de la Web y de otros canales de comunicacion.

» |.a Agencia Piblica continuara desarrollando acuerdos de colaboracidn con
empresas principalmente en el ambito de la investigacién, formacién,
evaluacidn de equipos y tecnologias electromédicas.

Sistemas de Informacion

Objetivo _estratégico principal.- Se incorporardn sistemas de informacién

corporativos para el desarrollo de la gestidn clinica.

Obietivos estratégicos especificos:

- Mantener sistemas de informacién que faciliten la Estrategia de
Resultados Clinicos/Salud.

- Evolucionar y mantener la historia clinica digital en movilidad, HCDM,
en todas las asistencias de EPES.

- Participar en la implantacién, seguimiento y evolucion de la HCDM en
los DCCU del SAS.

Obijetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados (CP):

» Los Equipos de Emergencias tendrd al menos el 85% de sus registros
clinicos y de cuidados, en el formato HCDM.
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= En 2016 la EPES pondra en funcionamiento el registro del Soporte Vital
Basico en formato digital y soportado en una Tablet, de forma analoga a
la HCDM.

= En 2016 la EPES buscard formulas con las entidades prestadoras del
servicio, para lograr la extension del modelo de HCD_M a los registros
del Transporte Secundario de Pacientes Criticos, de forma andloga a la
HCDM.

Imagen v Comunicacion

Objetivo estratégico principal.- Mejorar ia imagen percibida por los ciudadanos de

EPES a nivel general y provincial.

Objetivos estratégicos especificos:

- Impulsar una actitud proactiva, articulada y planificada de los SSPP del
061 con respecto a los medios de comunicacion social.

- Mantener el posicionamiento de marca 061 y los valores asociados a
ella por la ciudadania.

- Incrementar el conocimiento de los usuarios sobre los servicios que
tienen a su disposicion a través de Salud Responde y fomentar el
conocimiento de la App “Salud Responde” como canal de acceso a los

servicio.

Objetivos Acuerdo de Gestion v Resultados (CP):

» Se llevaran a cabo actuaciones encaminadas a difundir la actividad de los
Servicios Provinciales, de Salud Responde y de la Empresa Publica de
Emergencias Sanitarias realizando un seguimiento periddico de la imagen
gue en su conjunto transmiten de ellos los medios de comunicacién.

= EPES Remitird a la Consejeria de Igualdad, Salud y Politicas Sociales aquella
informacién de interés para su difusion en los medios de comunicacion,
que incidan positivamente en la imagen de los servicios prestados, al
menos 24 noticias al afio.
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= Se disefiardn acciones de difusion activa de los nuevos proyectos con
financiacion FEDER para lograr en cada uno de ellos un mayor
conocimiento interno y externo de los mismos, realizando un
seguimiento de esta difusién para aportar informacion periddica a la red
RETINA,

= Epes podra en marcha un nuevo portal web, gue mejore la accesibilidad
a los contenidos e informacidn de la ciudadania sobre la empresa y sus
dreas de actuacion, y facilite la interaccion con los usuarios.

5. RESULTADOS DE DESARROLLO CRiTICO =

{Jso racional del medicamento

Objetivo_estratégico principal.- Mejorar la calidad y eficiencia de la prescripcion

farmacéutica en el SAS.

Ohjetivos estratégicos especificos:

- Profundizar en la estrategia de mejora de la calidad de la seleccién y
adecuacién en el uso de medicamentos, adquiridos por las Unidades
Asistenciales.

Objetivos Acuerdo de Gestidn v Resultados (CP):

= EPES dispondra de una Guia Farmacologica donde se incluirdn aquellos
medicamentos que son de utilidad en la atencion a las emergencias. Las
unidades asistenciales no dispondra de medicacién alguna que no este
identificada en la Guia Farmacoldgica. La entrada y salida de
medicamentos de la Guia se basara exclusivamente en la evidencia de su

efectividad.
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