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Servicio

Murciano
de Salud

Sanidad implica a sus profesionales para
ofrecer una atencion sostenible y de calidad

La Consejeria
invertira mas de
1.400 millones de
euros para implantar
las Estrategias de
Sanidad Sostenible,
y ha realizado
15.000 encuestas
a profesionales y
directivos

a participacion de mas de
L 150 profesionales sanitarios

y representantes de diferen-
tes organizaciones sociales ha
permitido a la Consejeria realizar
un informe minucioso de la sani-
dad murciana y definir las estrate-
gias de actuacién mas importan-
tes para desarrollar en los proxi-
mos afios. El resultado final de
varios meses de trabajo ha sido la
elaboracion del documento Estra-
tegias para el Desarrollo Sosteni-
ble de la Sanidad de la Region de
Murcia 2005-2010.

Del analisis de situacion reali-
zado se desprende que la pobla-
cién murciana experimentara en
la préxima década un crecimiento
progresivo, con la integracion de
miles de inmigrantes procedentes
de multitud de paises. Las previ-
siones indican que habitaran mas
de 1.800.000 habitantes en la Re-
gion en el afio 2014, de los cuales
340.000 seran de otras nacionali-
dades. Sus necesidades se orien-
taran a disponer de mas y mejor
informacion, a recibir un trato ex-
celente y a obtener una asistencia
de calidad, con la mayor rapidez
y confortabilidad posible.

Comienza una nueva tarea
para esta organizacion. Una
tarea que esta dirigida a abrir un
nuevo canal de comunicacion
con los profesionales que traba-
jan en la sanidad murciana, pero
también para mantener informa-
dos a los ciudadanos que son
atendidos en la sanidad publica
de nuestra Region. Esta labor de
comunicaciéon forma parte de
una de las lineas de actuacion
recogidas en el Plan Es + Salud
que se inicia con la publicacion
de este Boletin, que informara
con periodicidad regular de las
actividades mas relevantes que
afectan a la salud de los ciuda-
danos de la Region de Murcia.
Partimos de la opinién uni-

Una asistencia de calidad, répida y eficiente es una meta compartida por pacientes y profesionales de la sanidad.

Ademas, estas necesidades han
de compatibilizarse con las expre-
sadas por los profesionales sanita-
rios, encaminadas a mejorar las
condiciones laborales, aumentar

las plantillas, mejorar la forma-
cion continuada, fomentar el tra-
bajo en equipo o desburocratizar
la practica clinica. En ambos ca-
so0s, han de conseguirse estas me-

tas en un equilibrio con las expec-
tativas del Gobierno de la Region
en materia de salud, orientadas a
su vez al cumplimiento del Plan
de Salud, a ofrecer una cobertura

Las estrategias
regionales,
en cifras

racticamente todos
Plos estamentos de la
sanidad  murciana
han colaborado en la reali-
zacion de las estrategias,

que se traducen en las si-
guientes cifras, entre otras:

® Mas de 200
profesionales
del Servicio Murciano
de Salud

@ 25 programas
sectoriales de la
Consejeria de Sanidad

@ 50 lineas estratégicas
de actuacion global

® 196 acciones concretas
en las diferentes lineas
estratégicas

® Mas de 1.400 millones
de euros de
presupuesto en 2006

® Encuestas a mas de
14.000 profesionales y
1.000 directivos

@ Participacion activa de
sindicatos y usuarios
del sistema sanitario

® Participacion de un
comité asesor de
expertos profesionales
de la Regién

universal y garantizar una conti-
nuidad asistencial de calidad y
centrada en el paciente mediante
la busqueda de un equilibrio fi-
nanciero.

Una herramienta de trabajo

versalmente compartida de que
la salud de los ciudadanos se ha
convertido en uno de los ejes
que vertebran el bienestar de las
personas, de sus familias y de
las regiones en las que habitan.
Sabemos que son multiples y
muy variados los determinantes
que nos llevan a ganar o a per-
der nuestro estado de salud. Po-
demos afirmar con rotundidad,
mas que nunca en la Historia de
la humanidad, que tenemos la
capacidad de influir y actuar pa-
ra mejorar la salud de los ciuda-
danos. Y ésta es una responsa-

bilidad que recae de manera di-
recta en todos los profesionales
del area, y con mayor intensi-
dad en las personas que nos de-
dicamos a la gestion de los sis-
temas sanitarios.

Pero también hemos aprendi-
do que solo es posible alcanzar
los mayores niveles de salud de
los ciudadanos con la participa-
cion activa de éstos, y siempre
que las personas compartan una
responsabilidad con su propia
salud. De esta manera contribui-
remos a que los ciudadanos se
sientan legitimados para exigir

una mejor y mayor informacion,
a solicitar una mayor proximi-
dad en la atencion de su salud y
a demandar mayores niveles de
calidad en la atencion y de res-
peto a sus valores personales.
En definitiva, tendremos unos
ciudadanos, tendremos una Re-
gién, con un mayor estado de
bienestar.

Para alcanzar este estado de
bienestar en nuestra Region es
necesario actuar para proteger la
salud de los ciudadanos y para
promover de forma activa la sa-
Iud de toda la poblacion. Pero

para garantizar que la sanidad
comporte para nuestra Region
un coste social sostenible, es
imprescindible gestionar de ma-
nera eficiente sus recursos limi-
tados y planificar la incorpora-
cion racional de los nuevos
avances que nos brindan la cien-
cia 'y el conocimiento.

Emprendemos esta nueva ta-
rea de comunicacion con la mi-
sion de poder compartir y de
poder reforzar la implicacion de
los profesionales y los ciudada-
nos en los nuevos retos que pre-
senta el futuro de nuestro siste-
ma sanitario. Esperamos y de-
seamos que este canal de comu-
nicacion tenga una buena aco-
gida por parte de todos.
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Es + Salud, la guia que disenara
el futuro sanitario de la Region

Valores como la equidad y el respeto a los derechos fundamentales o la cooperacion entre
organismos conforman algunos de los ejes del Plan Estratégico para el Desarrollo Sostenible

as Estrategias para el Desa-
erollo Sostenible de la Sani-

dad tienen como finalidad
hacer posible en el futuro una
atencion sanitaria deseable y de
calidad. Una atencion sanitaria ca-
paz de alcanzar un equilibrio entre
las necesidades y las expectativas
de los ciudadanos, y las necesida-
des de los profesionales. Se trata
de conseguir una asistencia capaz
de integrar los avances técnicos y
cientificos de los proximos afos
con un modelo de organizacion
que haga sostenible el sistema sa-
nitario publico.

En la elaboracién de este docu-
mento se ha utilizado la metodo-
logia de la planificacion estratégi-
ca, considerada como una herra-
mienta fundamental para la direc-
cion de las organizaciones moder-
nas. El punto de partida han sido
los objetivos recogidos en el Plan
de Salud de la Region 2003-2007,
a los que se ha incorporado un
analisis de situacion sobre la sani-
dad murciana y en el que han par-
ticipado mas de 150 profesiona-
les, expertos y ciudadanos, orga-
nizados en diferentes grupos de
trabajo. El resultado final de este
proceso ha sido la redaccion de 49

estrategias, que contienen un total
de 196 lineas de actuacion, orien-
tadas a guiar el futuro de la sani-
dad murciana.

Evaluacion de las estrategias
El Plan Estratégico tendrd una
evaluacion definitiva de cada una
de sus estrategias y lineas de ac-

Se han redactado 49
estrategias basicas que
contienen 196 lineas
directas de actuacion
para guiar los pasos de
la sanidad regional

cion en el afio 2010. Sin embargo,
y de manera complementaria, ca-
da una de las actuaciones previs-
tas tiene asignado un criterio de
prioridad para su implantacion.
De esta forma, el Plan facilita el
desarrollo y el seguimiento del ca-
si medio centenar de lineas estra-
tégicas. Los parametros utilizados
en la priorizaciéon se han estable-

Estrategias relacionadas
con la sociedad

En algunos aspectos la so-
ciedad tiene connotacio-
nes diferentes a las valoradas
por los ciudadanos de forma
individual, y sus expectativas
y necesidades complementan
las definidas por éstos.

Con este planteamiento po-
blacional se han definido 33 li-
neas estratégicas de actuacion
en torno a 10 estrategias soste-
nibles, que se orientan hacia la
Salud Publica en su mas am-
plio sentido y con la visioén po-

blacional del proceso salud-en-
fermedad, hacia la docencia e
investigacion, en lo que se re-
fiere a la gestion del conoci-
miento y valor de la propia so-
ciedad a la que pertenece; hacia
el desarrollo econémico y so-
cial en su dimension de situa-
cién global para la organiza-
cién y su entorno social, y ha-
cia la preservacion del medio
ambiente basado en el respeto
y equilibrio de cada sociedad
con el medio en el que habita.

M Desarrollo de un sistema de alertas en Salud Publica

B Desarrollo de programas de informacion y educacion sa-
nitaria sobre la utilizacion racional de los medicamentos

B El presupuesto destinado a Investigacion y Docencia se

incrementara en un 25%

B Al menos el 3% de la energia consumida por los centros
sanitarios procedera de energias renovables

B EI1 60% de los proyectos de investigacion contaran con fi-
nanciacion externa al sistema sanitario de la Region

B Al menos 6 hospitales dispondran de certificado de Cali-
dad en Gestion Medioambiental

cido segun su impacto sobre los
pacientes y sobre la organizacion,
asi como atendiendo a la viabili-
dad y a las competencias actuales
de la organizacion.

Todas las lineas de actuacion
han sido ordenadas segun los tres
niveles de prioridad establecidos:
muy alta, alta o media. De ese mo-
do, las actuaciones calificadas con
prioridad muy alta han de tener un
desarrollo inmediato, y las asigna-
das a una prioridad media com-
pletaran su desarrollo con la fina-
lizacion del plan estratégico. Mas
alla de su grado de prioridad, cada
una de las lineas de actuacion tie-
ne asignado un indicador de se-
guimiento que va a permitir una
evaluaciéon de cumplimiento, asi
como un seguimiento de la perti-
nencia —con el paso del tiempo—
de cada una de las estrategias.

Mision, valores y visiéon

La mision, la vision y los valores
de la organizacion han servido de
eje en la redaccion de las estrate-
gias. Valores como el respeto a los
derechos fundamentales de las per-
sonas, la universalidad y la equidad
de la sanidad publica, la participa-
cion de los ciudadanos en su propia

Los profesionales, nucleo

salud o el respeto al desarrollo sos-
tenible del sistema sanitario son al-
gunos de los valores que guian el
Plan Estratégico, sin olvidar otros
como el trabajo en equipo, el fo-
mento de la descentralizacion o la
cooperacion entre organismos pu-
blicos y privados.

Todos estos valores contribuyen
a configurar la vision del sistema
sanitario murciano. Es decir, en el
futuro inmediato, ¢l sistema sanita-
rio debe garantizar a los ciudada-
nos una organizacion accesible y
resolutiva, capaz de ofrecer la ma-
xima calidad y la mayor seguridad
en sus servicios. Igualmente esta
comprometido con el desarrollo
personal y profesional de sus traba-
jadores. Para poder conseguir estos
objetivos, el sistema sanitario pro-
mueve una participacion activa de
los ciudadanos, utiliza de manera
eficiente los avances tecnologicos,
potencia los autocuidados en salud
y se impone el uso eficiente de los
recursos que le son asignados.

Desarrollo de las estrategias
Las 49 estrategias han sido agrupa-
das en cuatro ambitos de actuacion:
los ciudadanos, los profesionales,
el sistema sanitario y la sociedad.
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Murciano

de Salud

De izqda. a dcha., el presidente de Croem, Miguel del Toro, la consejera de Sanidad, Maria Teresa Herranz, el secretario general de UGT-Murcia, Antonio Lopez Barios, el presidente de la Comuni-
dad, Ramon Luis Valcarcel, representantes de las asociaciones de consumidores Thader y Uce, Jesus Artero y Trinidad Almagro, y el secretario general de CCOO en Murcia, José Luis Romero.

Las estrategias orientadas a mejo-
rar la atencion de los ciudadanos
adquieren una especial relevancia
en el Plan Estratégico. Son aquellas
que van a determinar la organiza-
cion del resto de estrategias, pues,

en definitiva, tanto el sistema sani-
tario como los profesionales han de
estar organizados para garantizar
un cumplimiento de las necesida-
des en salud de los ciudadanos. Las
estrategias orientadas a los ciuda-

La sostenibilidad del sistema,

de las actuaciones

Uno de los desafios mas im-
portantes de la Consejeria
de Sanidad es conseguir que
los profesionales del Servicio
Murciano de Salud se sientan
satisfechos e implicados con su
trabajo. El compromiso princi-
pal para lograr que los profe-
sionales tengan las mejores
condiciones de trabajo posibles
es el desarrollo de la carrera
profesional, un punto en el que
las negociaciones estan llegan-
do a su fin y que dotara a los

profesionales de la Region de
Murcia de un sistema de incen-
tivos comprometido con la ca-
lidad asistencial.

La Formacion es otro impor-
tantisimo punto dentro de las es-
trategias definidas para los pro-
fesionales. Los avances de la
ciencia y la tecnologia requieren
nuevas habilidades y obligan al
sistema a estar en un continuo
proceso de formacion para ac-
tualizar conocimientos y desa-
rrollar el trabajo con garantias.

B Incremento de la plantilla en un 30% con estabilidad laboral

B Todos los centros sanitarios dispondran de sistemas de
evaluacion de riesgos laborales

B Al menos el 15% de la plantilla participara en cursos y ac-

tividades acreditadas

B El 90% de los centros sanitarios dispondran de planes de

formacion continuada

B EIl 20% de los equipos de Atencion Primaria del Servicio
Murciano de Salud y de los servicios funcionaran como
Unidades de Gestion Clinica

B Se desarrollara un Plan Integral de Formacion para conse-
guir responder a las necesidades

prioridad en el Plan Es + Salud

| sistema sanitario en Espafia

es uno de los mayores logros
de nuestra sociedad, y hacerlo sos-
tenible es uno de los grandes retos
del Sistema Nacional de Salud.
Espafia es uno de los paises de la
Union Europea que menos gasta
en sanidad en relacion con su nivel
de riqueza, y por ello es necesario
identificar y actuar sobre las bol-
sas de ineficiencia del sistema pa-
ra conseguir un mejor aprovecha-
miento de los recursos.

El déficit presupuestario de los
ultimos afios sefiala la importancia
de reivindicar la disciplina en el
conjunto de la organizacion con el
objetivo de alcanzar el equilibrio fi-
nanciero, afectado sobre todo por el
gasto farmacéutico. Su crecimiento
esta motivado por el progresivo en-
vejecimiento de la poblacion espa-
flola con aumentos paulatinos de la
esperanza de vida, el aumento de la
poblacion asistida y el mayor grado
de expectativas que tienen los ciu-
dadanos respecto al medicamento.
Por todo ello la politica farmacéuti-
ca representa un importante objeti-
vo estratégico para conseguir un
sistema sanitario sostenible.

El modelo de financiacion que

representa mayor equidad en la dis-
tribucion de los recursos y control
del gasto consiste en distribuir los
fondos destinados a servicios sani-
tarios entre los distintos proveedo-
res en funcion de la poblacion pro-
tegida, con independencia de la uti-
lizacion de servicios que se produz-
ca. También es necesario un proce-
so de negociacion de los contratos,
para ajustar los recursos a las nece-
sidades de las instituciones sanita-
rias, exigiendo rigor en la adecua-
cion del gasto a la disponibilidad de
los recursos. En este sentido, el
comportamiento de los clinicos es
determinante.

danos se organizan alrededor del
trinomio formado por la accesibili-
dad a servicios sanitarios, la capa-
cidad resolutiva de éstos y la conti-
nuidad de los cuidados en salud.
Las estrategias incluidas en el

<

ambito a los profesionales van diri-
gidas a mejorar la satisfaccion de
los profesionales y a favorecer su
desarrollo profesional. Una de las
metas fundamentales de este plan
es conseguir que sus profesionales

Las nuevas tecnologias, al servicio de la sanidad murciana.

B Implantacién de criterios racionales en la ges-

tion de compras

B Asegurar la calidad y el uso racional de los
medicamentos recetados en todos los centros

sanitarios

B Establecer mecanismos que promuevan la de-
manda responsable de los servicios sanitarios
y estimulen estilos de vida saludables

B Acceso a la mejor evidencia cientifica dispo-
nible en relacion con el uso de las nuevas tec-

nologias, tanto en el campo diagnostico como
en el terapéutico

B Reforzar el papel de las estructuras de Eva-
luacion de Tecnologias y aumentar el desarro-

Ilo del Sistema de Informacion del SMS

B Aumentar los recursos de resolucion de la
Atencién Primaria

M Consolidar los mecanismos de incentivos a
los profesionales sanitarios del Servicio Mur-
ciano de Salud
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El objetivo final de Es
+ Salud es lograr la
mayor eficiencia
posible en un sistema
sostenible y de calidad
asistencial

se sientan satisfechos e implicados
con el trabajo que realizan. Para
ello se contemplan aspectos como
la mejora en la estabilizacion del
empleo, la mejora en los niveles re-
tributivos o el desarrollo de la ca-
rrera profesional. Por ello adquiere
una especial importancia la forma-
cion continuada como elemento
clave en la estrategia para potenciar
el desarrollo de los profesionales.

Las actuaciones orientadas ha-
cia la sociedad promueven un de-
sarrollo del modelo de salud publi-
ca, impulsando los sistemas de in-
formacion, los de vigilancia de la
salud y el fortalecimiento de los
modelos de informacién que favo-
recen una comunicacion efectiva
con los ciudadanos. Todo ello esta
encaminado a reforzar las estrate-
gias de promocion de la salud y
prevencion de la enfermedad.
Quedan también incluidas en el
apartado de sociedad las estrate-
gias para el desarrollo de la docen-
cia y la investigacion y las actua-
ciones de impulso de un sistema
sanitario que aporte un crecimien-
to econdmico y social de la Re-
gion. Y, siempre, velando por una
preservacion del entorno y del me-
dio ambiente.

Por ultimo, las estrategias agru-

El valor de la
comunicacion

| Plan Estratégico otor-

ga una importancia ca-
pital a la informacion que
deben recibir sus trabajado-
res y los ciudadanos para
conseguir su despliegue e
implantacién con éxito. Se
considera que uno de los
elementos esenciales en la
mejora de la calidad es la in-
formacion disponible y la
capacidad que tiene la infor-
macion como medio para
garantizar un liderazgo que
oriente con claridad hacia
donde se dirige el sistema
sanitario. Es por ello por lo
que se dedica en el Plan Es
+ Salud un apartado espe-
cial para establecer las fuen-
tes de comunicacion con los
ciudadanos y los trabajado-
res, asi como para definir
los espacios en los que se
pueda realizar una recogida
activa de sus opiniones.

padas bajo la denominacion de sis-
tema sanitario van orientadas a
profundizar en una mayor eficien-
cia y sostenibilidad del sistema,
incluyendo diferentes modalida-
des en los modelos de gestion y en
la mejora en la calidad del uso de
los medicamentos. También con-
tiene estrategias para el desarrollo
corporativo de la organizacion, el
avance en los sistemas de informa-
cién y la incorporacion progresiva
de las nuevas tecnologias.

Ofrecer la maxima calidad,
una de las metas perseguidas

Existe una relacion directa
entre la calidad y la efi-
ciencia. La gestion por proce-
sos centra las actuaciones en lo
que aporta valor al diagnostico
y tratamiento de las enferme-
dades, en la agilidad y en la
minimizacion de contactos,
evitando complicaciones y
efectos adversos.

En la actualidad, las politicas
de calidad estan influidas por el
concepto de calidad total, bus-
cando la satisfaccion de los

usuarios. El modelo EFQM es
el referente en la sanidad mur-
ciana: hay que hacer lo que hay
que hacer, hacer bien lo que hay
que hacer y hacerlo bien con
respecto a la dignidad humana.

Existen 12 lineas de actua-
cién en torno a la calidad asis-
tencial incluidas en las estrate-
gias enfocadas en la orienta-
cion hacia el paciente, el desa-
rrollo de modelos de gestion,
la evaluacion continua y las
guias clinicas.

B Todos los centros realizaran una evaluacion bienal en el

modelo EFQM

B Favorecer la practica clinica sustentada en la Medicina Ba-
sada en la Evidencia y la implantacion de Guias Clinicas

B Todos los centros sanitarios mediran la percepcion del pa-
ciente y de los profesionales de forma sistematica

B EI180% de las organizaciones sanitarias implantaran la ges-
tion de procesos de forma sistematizada

B EI120% del presupuesto de formacion continuada estara de-
dicado a la capacitacion en calidad asistencial

B Todos los centros dispondran al menos de una certificacion

ISO
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Murcia presenta 83 comunicaciones
en el Congreso Nacional de Calidad

La Consejeria de Sanidad demuestra ante los profesionales del resto
del pais la decidida apuesta de la Regidon por la calidad asistencial

ntre los dias 24 y 27 de
E octubre se celebrd en To-

ledo el XXIV Congreso
de la Sociedad Espafola de Ca-
lidad Asistencial (SECA), con
una relevante participacion de
los profesionales sanitarios de la
Region de Murcia. Fueron acep-
tadas 83 comunicaciones, lo que
se traduce en que Murcia ha si-
do la quinta Comunidad con ma-
yor nimero de trabajos de inves-
tigacion aceptados.

La cultura de calidad en la sa-
nidad de la Region de Murcia tie-
ne mas de una década de existen-
cia. Su inicio proviene de mitad
de los afios 90, con la creacion del
programa EMCA, destinado a
mejorar la Gestion de la Calidad
Asistencial. Desde esa época se
mantiene una colaboracion per-
manente entre la Consejeria de
Sanidad, el Servicio Murciano de
Salud y la Universidad de Mur-
cia, que ha permitido la forma-
cion de centenares de profesiona-
les en diferentes técnicas, dirigi-
das a impulsar que los ciudada-
nos puedan recibir una atencion
sanitaria de calidad.

El programa EMCA también
incluyo desde sus origenes apo-
yar y desarrollar proyectos de in-
vestigacion sobre evaluacion y
mejora de la calidad asistencial
en los servicios de salud.

Un resultado tangible de esta
labor ha sido la presentacion de
los 83 trabajos de investigacion
presentados en el Congreso de la
Sociedad Espafiola de Calidad
Asistencial. Con esta cifra de co-
municaciones, la Region de Mur-
cia se ha situado en un segundo
lugar en el ranking de comunida-
des que mas nimero de trabajos
han presentado, atendiendo al ni1-
mero de habitantes. Los autores
son de diversa procedencia, con
una representacion de la mayor
parte de los centros asistenciales,
los grupos profesionales y las are-
as de salud. Se han presentado
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El Hosp/tal Morales Meseguer de Murcia acogi6 el XXIV Congreso de la Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial.

comunicaciones procedentes de
las Gerencias de Atencion Prima-
ria, de Unidades de Atencion al
Usuario, de los Servicios de Ur-
gencias, de los Servicios de Far-
macia Hospitalaria o de Servicios
Centrales.

También han sido aceptados
trabajos procedentes de la Uni-
versidad de Murcia, de los Servi-
cios de Admision y Documenta-
cion, del colectivo de Enfermeria
y de las Unidades de Calidad e
Investigacion.

Necesidades

Atendiendo a los contenidos, el
mayor nimero de trabajos, con
un total de 19, se centran en el
andlisis de las necesidades y de la
satisfaccion de los pacientes con
la atencion recibida. Contintian
en nimero las comunicaciones
que abordan problemas acerca de
cOmo gestionar para conseguir
mejores indices de calidad y so-
bre como garantizar una mejor
continuidad asistencial de los pa-
cientes, mediante una mayor co-
ordinacién entre las diferentes es-
pecialidades y la Atencion Prima-
ria y la especializada.

VI Congreso Regional
de Calidad Asistencial

a Sociedad Murciana de

Calidad Asistencial (SO-
MUCA) organiza el VI Con-
greso Regional de Calidad
Asistencial, que se desarro-
llard en el salon de actos del
Hospital Universitario Vir-
gen de la Arrixaca de Murcia
los dias 25 y 26 de abril de
2007.

La fecha limite para la
presentacion de comunica-

ciones es el 20 de febrero de
2007, mientras que la direc-
cion web es www.calidadasis-
tencial.es/somuca

Para mas informacion
pueden dirigirse a la Secreta-
ria Técica: CEDES, S. L. C/
Arquitecto Cerdan Martinez,
1-2° A. 30001 Murcia. Telé-
fono 968 210 684. Fax 968
211 899. e-mail: ccongre-
sos@cedes.es

Uno de los trabajos destaca la
aplicacion en el ano 2005 de una
encuesta de satisfaccion de los
pacientes atendidos en los Cen-
tros de Salud y de los pacientes
que han sido dados de alta des-
pués de un ingreso hospitalario.
Los usuarios de Atencion Prima-
ria valoran de manera positiva el
trato y la profesionalidad del per-
sonal sanitario, y destacan la ne-

cesidad de mejorar en los tiempos
de espera para ser atendidos y en
la dificultad para conseguir cita.

Los pacientes que han sido da-
dos de alta en los hospitales de la
Regioén muestran satisfaccion con
el trato, la profesionalidad del
personal y la calidad de los equi-
pos hospitalarios. Afiaden que
instalaciones, mobiliario y comi-
da deben mejorar.

Distribucion de comunicaciones por Centro

Asistencial, Servicios, Area Tematica y Profesional

Total: 90

Aceptadas: 83 comunicaciones; orales: 23; poster: 60

Rechazadas, anuladas: 7

Organizacion
Hospital Morales Meseguer
Gap. Cartagena

Subdireccion General de Calidad Asistencial

Fundacion Hospital de Cieza
Hospital de Molina

Defensa del Usuario de los Servicios Sanitarios

Hospital Virgen del Castillo
Hospital Reina Sofia
Hospital Los Arcos

Universidad de Murcia. Departamento de Fisoterapia

Gap. de Murcia

Hospital Virgen de la Arrixaca

Hospital Psiquiatrico Roman Alberca

Gerenca de Atencion Primaria. Lorca
Total

Servicio

Unidad Atencion al Usuario
Farmacia Hospitalaria
Unidades de Hospitalizacion
Gerencias de APS

Servicio de Cirugia

Subdireccién General Calidad Asistencial

Servicios Centrales: Laboratorio...

Equipos Directivos Hospitales

Dpto. Fisioterapia Universidad

Admision y Documentacion

Servicio Medicina Interna

Servicio de Urgencias

Uucl

Servicios Generales

Unidades de Calidad e Investigacion

Equipos de Atencion Primaria
Total

Num. de

comunicaciones %

3 36,47

12 14,46

6 14,46

6 7,06

5 5,88

5 5,88

4 4,71

3 3,53

3 3,53

3 3,53

2 2,40

1 118

1 118

1 118

83 100
Num. de

comunicaciones %

6 7,23

4 4,82

4 4,82

10 12,05

8 3,61

6 7,23

5 6,02

" 13,25

8 3,61

2 2,41

8 3,61

4 4,82

5 6,02

1 1,20

1" 13,25

5 6,02

83 100

Realizacion: C.P.D. Contraste, S.L.
D.L. MU-2.338-2006

Victor Soria
B CARDIOLOGO MORALES MESEGUER

«Perfeccionar las
vias clinicas es un
paso importante para
mejorar la Calidad
Asistencial»

| cirujano Victor Soria,

en representacion del
Servicio de Cirugia del Hos-
pital Morales Meseguer, reci-
bi6 un premio en el Congreso
Nacional de Calidad por la
monitorizacion de la Via Cli-
nica de Tiroidectomia, una de
las seis vias clinicas en fun-
cionamiento en el hospital
murciano.
c® ;Qué supone la monito-
rizacion de vias clinicas en
materia de calidad?
v Las vias clinicas repercu-
ten en la obtencion de resulta-
dos beneficiosos a largo pla-
zo. Suponen sistematizar ac-
tuaciones médicas y de enfer-
meria previniendo recursos y
Jacilitando la asistencia dia-
ria en procesos mds o menos
comunes.
c> ;Cuantas vias clinicas
trabajan en su Servicio del
Morales Meseguer?
= En nuestro hospital hay
desarrolladas hasta el mo-
mento seis vias clinicas. Es un
numero importante, dado que
el proceso es lento y no hace
mucho que se ha empezado a
desarrollar. Sin duda es la
tendencia en muchos proce-
sos de la medicina actual.
<& ;Como ve la apuesta por
la calidad en la red sanitaria
de la Region?
1= Creo que se esta haciendo
una apuesta decidida, y de
hecho estamos en buena si-
tuacion respecto a otras re-
giones, aunque tendremos
que seguir trabajando al me-
nos 10 6 15 arios para poder
tener un modelo desarrolla-
do. Calidad supone hacer las
cosas mejor, y que los pacien-
tes sean conscientes de ello.
<> ;Es la formacion una de
las bases para la implanta-
cién de vias clinicas?
1= Sin duda es esencial, ya
que los profesionales deben
estar aprendiendo y forman-
dose continuamente, sobre to-
do en el desarrollo de las vias
clinicas, que estan incluyendo
nuevos procesos constante-
mente para que la calidad
asistencial en los centros sa-
nitarios siga creciendo.
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