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Desde el mes de marzo toda la actividad del Hospital ha estado centrada y
dependiente de la evolucién de la pandemia provocada por el coronavirus
COVID-19. Las cifras no pueden describir cdmo se ha vivido la lucha sin tregua
contra una enfermedad nueva y desconocida y a la que nos enfrentamos con
escasa evidencia cientifica y sin tratamiento efectivo. Una enfermedad que se
expandia exponencialmente propagdndose con facilidad en un marco global
de rotura de stock continuado que empeord aun mas la situacién general.

En este hospital, el trabajo en equipo ha sido la clave de la gestidén. Los
profesionales, de todas las categorias, servicios, unidades, sanitarias y no
sanitarias, se han mostrado generosos y flexibles en una situacién de maxima
incertidumbre, a la que en muchas ocasiones se han enfrentado con miedo y
valor al mismo tiempo,

La capacidad de trabajo, de resiliencia y de adaptacién, la fuerza, la flexibilidad
para aceptar nuevas tareasy la disposicién para ser parte del equipo y hacer lo
gue hiciera falta en cada momento ha sido la mayor ventaja para combatir el
virus SARS-CoV-2.

El tesén y la habilidad de los mandos intermedios para dirigir sus equipos, la
agudeza y el ingenio de los jefes para planificar nuevas estrategias, cada uno
en su ambito, han aportado un valor maximo a una situacién critica. Y con ellos,
el esfuerzo de todos para salir adelante ha sido admirable y ejemplar.

Con esta actitud, a lo largo de estos meses se ha realizado la transformacién
del hospital, la ampliacién y adecuacién de las areas de atencién, la ejecucién
de muchas iniciativas y el aprovechamiento al maximo de los recursos. Todo
dirigido a ofrecer la mejor atencién a los afectados que han tenido que vivirlo
mayoritariamente en un contexto de aislamiento y soledad

Este ano de forma muy especial recordamos a los pacientes atendidos y a sus
familiares, y con gran respeto y tristeza, a los enfermos que han fallecido en
nuestro hospital.

Dr. Manuel Galindo Gallego

Director Gerente

****t *t
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ACTIVIDAD ASISTENCIAL Y QUIRURGICA

Altas totales N.344
Estancia Media 6,90
Peso Medio 0,7192
Ingresos totales 11.288
Ingresos Urgentes 9.018
Urgencias Totales 77.450
% Urgencias ingresadas 1,12
Sesiones Hospital de Dia 13.066
Hospitalizacién a domicilio - ingresos 326
Hospitalizacién a domicilio - estancia media 14,23
Hospitalizacién a domicilio - alta 330
Intervenciones quirdrgicas programadas con hospitalizaciéon 1.887
Intervenciones quirdrgicas urgentes con hospitalizaciéon 1.157
N° partos 792
% Cesareas 21,46

ACTIVIDAD GLOBAL DE CONSULTAS NO PRESENCIALES

eConsultas

Telefénicas

3.380

24.207

CONSULTAS EXTERNAS

Primeras consultas 78.769
Consultas Sucesivas 229.626
Indice sucesivas/primeras 2,92
TOTAL 308.395

CONSULTAS SOLICITADAS COMO CONSECUENCIA DE LA LIBRE ELECCION

NUmero citas entrantes 3.011

NuUmero citas salientes 7.921

<
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CASUISTICA CMBD

EPISODIOS ESTANCIA PESO
MEDIA MEDIO
GRDs Médicos 8.664 7,09 0,6132
GRDs Quirurgicos 2.680 6,28 1,0618
RECURSOS HUMANOS
Equipo Directivo 10
Area Médica- Facultativos 378
Area Enfermeria 1238
Personal No Sanitario 477
Docencia 122
TOTAL 2225
GESTION DEL CONOCIMIENTO
Formacién Pregrado 121 alumnos
Formaciéon de Grado 572 alumnos
Formacion de Especialistas 155 Residentes
16 actividades
Formacién Continuada 255 horas de formacién totales

282 profesionales participantes

INVESTIGACION 1+D+l

N° proyectos investigacion 75 proyectos

N° publicaciones cientificas 102 trabajos
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El Hospital Universitario de Médstoles es un hospital publico perteneciente a la
red del Servicio Madrilefio de Salud que provee de servicios de atencién
sanitaria especializada y realiza actividades docentes e investigadoras

Nuestra misién es diagnosticar y tratar las enfermedades de nuestros
pacientes con el fin ultimo de lograr su recuperacién y mejorar su salud,
procurando finalmente su bienestar y el de sus familiares, mediante una
atencion:

¢ Humanizada: personalizada, que garantice el respeto a sus derechos y
valores, su intimidad y un trato humano correcto.

e De calidad, fomentando el compromiso de nuestros profesionales por
la mejora continua de nuestros servicios.

e Coordinada e integrada, mediante el trabajo en equipo, y promoviendo
el desarrollo de acciones conjuntas con los diferentes dispositivos
asistenciales y organizaciones que resulten necesarias para su mejor
atencion.

e Eficiente, siguiendo criterios de adecuacién en la utilizacién de los
recursos puUblicos que tenemos asignados.

Como centro sanitario moderno, con capacidad para innovar y adaptarse a los
cambios que se produzcan en su entorno, aspira a cumplir de forma eficaz su
misién de lograr:

- La mas alta calidad asistencial, reconocida y percibida por sus pacientes.
- La satisfaccién y orgullo de pertenencia en sus trabajadores

- La confianza mantenida por la Direccién de la Red Sanitaria a la que
pertenece

- El reconocimiento de la comunidad cientifica y de la sociedad en la que se
integra

****t *t
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AREA DE INFLUENCIA

El entorno

El dmbito asistencial de referencia se corresponde con los municipios de
Moéstoles y Arroyomolinos. El hospital esta ubicado en la zona sur del municipio
de Moéstoles. Junto al hospital se sitlan varios colegios, un supermercado, un
centro comercial y una zona de ocio.

Poblacion de referencia

GRUPOS DE EDAD (ANOS)

NOMBRE LOCALIDA
0-2 3-15 16-64 65-79 >=80 TOTAL

CENTRO D
C.S. BARTOLOME MOSTOLES 471 2.7M 14.476 3.896 978 22.532
GONZALEZ
C.S.DOS de MAYO MOSTOLES 691  4.897 22.851 6.467 1.450 36.356
C.S. DR. LUENGO MOSTOLES 1.480 5.250 21178 4130 698 32.736
RODRIGUEZ
C.S. ELSOTO MOSTOLES 457 2602 13.539 1.915 624 19.137
C.S. FELIPE Il MOSTOLES 385 2.541 13.948 3.464 653 20.991
C.S. PARQUE MOSTOLES 1.461 8.452 25.861 2.697 699 39.170
COIMBRA

TOTAL 4945 26.453 1mM.853 22.569 5.102 170.922

Fuente: SIP-CIBELES. Poblacion a 01/01/2020

Piramide de Poblacion

|| B Mujeres
90-94 anos [ ]
|| B Hombre
80-84 afos 1 |
|
70-74 anos | |
[ |
60-64 anos I
! |
50-54 afnos [ |
[ |
40-44 anos ! |
! |
30-34 anos ! |
! |
20-24 afnos [ |
[ |
10-14 afos [ |
| |
00-04 anos [ |
-15,00% -10,00% -5,00% 0,00% 5,00% 10,00% 15,00%

Fuente: SIP-CIBELES.
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Ocupa una parcela de 13.800 metros cuadrados y el complejo consta de un
edificio central destinado a la asistencia sanitaria; otro edificio anexo, en el que
se concentra la parte administrativa, un tercero destinado fundamentalmente
como area de aparcamiento, y un nuevo edificio, cuya construccién finalizé en
otofo de este afo. En él se ha ubicado el area docente al completo, (aulas y
Biblioteca de Ciencias de Salud), los servicios técnicos no sanitarios (lenceria,
mantenimiento, electromedicina y limpieza) y los despachos de las
delegaciones sindicales.

El acceso por carreteras desde el exterior del municipio se puede realizar por
la A5 (Autovia de Extremadura); Antigua Nacional V (actual Avenida de
Portugal) y por la M-506 (Villaviciosa de Oddén-Fuenlabrada) EI municipio
cuenta con tres lineas urbanas y 26 lineas interurbanas de autobuses, de las
cuales siete tienen parada en el propio hospital. Asimismo, existe una linea de
autobuses que conecta con el municipio de Arroyomolinos. Metrosur facilita el
acceso al Hospital Universitario de Méstoles desde |la parada de metro ‘Hospital
de Méstoles'. Por otro lado, la comunicacién por tren se puede hacer por la linea
C5 de cercanias.

El tiempo medio de accesibilidad en transporte publico desde cualquier punto
del municipio hasta el hospital es de unos 20 minutos.

Metrosur: Parada de metro muy cercana, ‘Hospital de Méstoles’'.

Renfe-Cercanias: Linea C5. Paradas de tren, que distan a 30 minutos
caminando desde el Hospital, ‘Méstoles Central’ (con acceso desde el metro
con el mismo nombre) y ‘El Soto’ (con acceso directo en autobus).

Autobus:

Lineas 524, 522, 523 y 521 Méstoles-Madrid
Linea 498 Arroyomolinos - Méstoles

Linea 525 Méstoles-Fuenlabrada

Lineas 541, 545, 546, 547, 548 Madrid
Vehiculo privado:

A 5 (Autovia de Extremadura)

Antigua Nacional V (Alcorcén)

M-506 (Villaviciosa de Odén- Fuenlabrada)

12
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Del Hospital Universitario de Méstoles depende el Centro de Especialidades
Coronel de Palma, situado en la calle Coronel de Palma s/n. El edificio ocupa
una parcela de 3.200 metros cuadrados y se divide en tres plantas donde se
agrupan gran parte de las consultas externas.

El Centro de Salud Mental de Méstoles se encuentra en el mismo edificio que
el Centro de Salud Dr. Luengo Rodriguez (C/ Nueva York, 16).

El Hospital de Dia Psiquiatrico se ofrece desde el Centro de Salud Bartolomé
Gonzélez (C/ Independencia 8).

La Unidad de Trastornos de la Conducta Alimentaria esta ubicada en el Centro
de Especialidades Coronel de Palma.

Desde el hospital se dirige también el Centro de Programas de Terapias
Ocupacionales (C/ Asturias s/n).

13
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Direcciéon de Enfermeria
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Alergologia (HU Nefrologia (HU Pediatria
Fundacion Alcorcén) Fundacién Alcorcén) Psiquiatria
Aparato digestivo Neumologia Reumatologia
Cardiologia Neurologia

Endocrinologia Oncologia Médica

Geriatria Oncologia

Medicina Interna Radioterapia (HU

Fuenlabrada)

Angiologia y Cirugia Cirugia Pediatrica (HU Obstetricia y
Vascular (HU Fundacion  cjinico San Carlos, HIU Ginecologia
Alcorcén) Nifio Jesus, HU 12 de Oftalmologia
Cirugia Cardiovascular Octubre) Otorrinolaringologia
(HU Clinico San Carlos,  cijrugia Plastica (HU AP
Traumatologia y Cirugia

HU 12 de Octubre) Clinico San Carlos) .

) i Ortopédica
Cirugia General y de Cirugia Torécica (HU .

. . Urologia

Aparato Digestivo Clinico San Carlos)
Cirugia Oral y Dermatologia
Maxilofacial (HU Clinico Neurocirugia (HU
San Carlos) Fundacién Alcorcén)
Admisiony Hematologiay Medicina Preventiva
Documentacion Hemoterapia Medicina del Trabajo
Clinica .

S Inmunologia (HU Microbiologia y
Analisis Clinicos Clinico San Carlos, HU Parasitologia
Anatomia Patoldgica La Paz, HU 12 de Neurofisiologia Clinica

i P Octubre)
Anestesiologia y Psicologia Clinica
Reanimacion Medicina Intensiva o o
Radiodiagnédstico
Bioquimica Medicina Nuclear (HU L
L. 3 Rehabilitacion
Farmacologia Clinica Fundacién Alcoredn, '
) ) . HU Getafe, HC Cruz Urgencias
Farmacia Hospitalaria
Roja)
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RECURSOS HUMANOS

CATEGORIA PROFESIONAL 2019* 2020
Director Gerente 1 1
Director Médico 1 1
Director de Continuidad Asistencial 1 1
Subdirector Médico 1 1
Director de Gestiéon 1 1
Subdirector de Gestién 2 2
Director de Enfermeria 1 1
Subdirector de Enfermeria 2 2
AREA MEDICA

Facultativos 367 378

AREA ENFERMERIA

Enfermeras/os/ Enf. Trabajo/ Enf. Salud Mental 491 624
Matronas 18 18
Fisioterapeutas/logopedas 22 22
Terapeutas ocupacionales 3 3
Optico Optometrista 1 1
Técnicos superiores especialistas n7 133
Técnicos en Farmacia 10 10
Técnico en Cuidados Auxiliares Enfermeria 361 427

PERSONAL NO SANITARIO

Grupo Técnico Funcién Administrativa/ resto categoria A 12 12
Grupo Gestién Funcién Administrativa/resto categoria B 19 19
Grupo Administrativo y resto de la categoria C 20 19
Auxiliares Administrativos y resto de la categoria D 178 177
Celadores y resto 215 250
DOCENCIA

Residentes Medicina (MIR) 97 28
Residentes Otras Titulaciones (FIR, BIR, QIR, PIR, ...) 14 15
Residentes Enfermeria (EIR) 10 9
TOTAL 1.965 2.225

A 3] de diciembre de 2020 *Se actualizan datos 2019
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RECURSOS MATERIALES

CAMAS 2019 2020
Camas Instaladas' 328 328
Camas funcionantes? 284 275
QUIROFANOS

Quirdéfanos Instalados 12 12

OTRAS INSTALACIONES

Paritorios 4 4
Consultas en el hospital 70 71
Consultas en Centros de especialidades 30 30

PUESTOS HOSPITAL DE DIA

Oncoldgico 12 12
Psiquiatrico 30 30
Otros Médicos 7 7
Quirurgico 26 26

DIAGNOSTICO POR IMAGEN

Mamaégrafos 2 2
TC 1 2
RM 2 2
Ecdégrafos. Servicio Radiodiagnéstico 5 5
Ecdégrafos. Servicio Cardiologia 2 3
Ecdégrafos. Otros Servicios 12 12
Sala convencional de Rayos X 7 7
Telemando 2 2

M Camas instaladas: Numero de camas hospitalarias que constituyen la dotacion fija del centro,
aunque no estén en servicio. No se contabilizaran en esta cifra:

Camas habilitadas o supletorias: Las que se utilizan ademas de las que estan en funcionamiento
(en espacios no asistenciales, consultas, salas de exploracion o habitaciones de hospitalizacion) y
que no estén contempladas en la dotacion fija del centro.

Camas convertidas en dreas de apoyo u otros servicios (salas de exploracion, consultas, etc.).

@ Camas funcionantes: Promedio de camas hospitalarias realmente en servicio, hayan estado o
no ocupadas durante el periodo. No se contabilizan entre ellas las camas habilitadas o
supletorias, independientemente de que si se impute al drea correspondiente la actividad que se
genera en dichas camas.

<
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OTROS EQUIPOS 2019 2020
Arco Multifuncional Rx 1 1
Equipo Radioquirdrgico 4 4
Ecocardiégrafos 3 4
Equipos Ergometria 1 1
Holter Electrocardiograma 7 7
Holter Tension 3 3
Salas Endoscopias 3 3
Gastroscopio / Esofagoscopios 5 5
Colonoscopios / Rectoscopios 6 6
Polisomnadgrafos 1 1
Electroencefalégrafos 1 1
Video EEG 1 1
Electromidgrafos 1 1

2 2

Equipos Potenciales Evocados

Fuente: SIAE
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Al igual que en el resto de centros, el Hospital Universitario de Mdstoles ha
desarrollado una transformacién elastica de despliegue y repliegue sucesivos
durante la pandemia COVID-19, adaptada en todo momento a la incidencia del
virus en la Comunidad de Madrid. Buscando en cada momento mantener su
maxima actividad habitual.

Esta descripciéon de las lineas generales que marcaron la transformacién del
Hospital no alcanza ni pretende analizar las incidencias surgidas en el contexto
de una crisis sanitaria mundial, sumida inicialmente en la incertidumbre clinica
y falta de evidencia cientifica, en el desabastecimiento y en el alto precio de la
enfermedad en vidas humanas para la sociedad. Este relato soloilustra la forma
de servir a esa sociedad por un conjunto de profesionales a través de su
voluntad, organizacién y desempefio.

Las medidas para adecuar la atencién sanitaria a la demanda preferente y
urgente provocada por lo que parecia inicialmente un simple brote de COVID-
19 se fueron tomando de forma escalonada. Se llegaron a destinar a la atencién
de enfermos infectados por el SARS-CoV-2 todas las plantas de hospitalizacién,
quiréfanos y urgencias, tratando simultdneamente a 238 pacientes
hospitalizados y 38 pacientes criticos en diferentes areas (la UCI tiene 11 boxes
individuales).

Desde la misma declaracidon del estado de alarma en marzo del 2020, el
crecimiento del nUmero de casos marcé la reorganizacién de los espacios y los
recursos humanos y materiales de los servicios centrales, médicos y
quirdrgicos. Algunos de los cambios siguieron las instrucciones de la Direccién
General de Salud Publica y otros fueron impuestos por la propia estructura del
hospital, su ocupacidn, sus necesidades y las caracteristicas concretas de su
funcionamiento.

Comenzaron pronto las restricciones en la actividad que permitieron destinar
mMas recursos a la pandemia y la puesta en marcha de iniciativas para mejorar
la gestidn y agilidad de la asistencia a estos pacientes:

e ElServicio de Microbiologia se doté de los recursos materiales y humanos
necesarios para implantar la nueva técnica de PCR desde la segunda
semana de marzo y a lo largo de todo el afio se hicieron mas de 63.700
pruebas

e La cancelacién de las actividades de docencia, formacién continuada,
voluntariado y acompafamiento de pacientes no COVID, marcaron
desde muy inicialmente la proteccidn a terceros para centrarnos
puramente en la asistencia.

****t *t
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e Enseguida le siguieron las decisiones que afectaban directamente a la
actividad asistencial: suspensién de la cirugia de tarde y parte de la
cirugia programada de manana y la adaptacidon de las areas de
reanimacién y Cirugia Mayor Ambulatoria para habilitar a los pacientes
mas graves.

e La suspensién temporal de la atencidén a los pacientes de la Unidad de
Rehabilitacién Cardiaca, Unidad de Rehabilitacién Respiratoria y en el
comedor de la Unidad de Trastornos de Comportamiento Alimentario
coincidié con una adecuacién también en la atencién en las consultas.
Solo se mantuvieron aquellas las relacionadas con patologia de
malignidad, pruebas de los procesos oncolégicos y aquellas que fueran
prioritarias.

Esta cascada de medidas estaba destinada a la reorientacién de recursos
humanos para reforzar a los equipos de Medicina Interna y Urgencias con el
resto de profesionales médicos no relacionados con la asistencia directa a
COVID-19, incluida la atencién continuada, asi como aumentar el personal de
enfermeria en las plantas de hospitalizacién, llegando incluso a implicar la
cancelacién de las vacaciones y permisos de los trabajadores. Ante la prevision
de falta de personal, se autorizé incluso la contratacidén de estudiantes de
ultimo ano de Medicina y de Enfermeria como apoyo a los equipos de los
hospitales y de médicos recién licenciados aln no especialistas.

Entre las nuevas tareas de apoyo de los médicos del area quirudrgica se fue
incluyendo el trabajo administrativo que fuera necesario (gestionar altas,
completar historias clinicas, ordenar la derivacién de pacientes a otros
hospitales, etc...). En el caso de los anestesistas se incorporaron de lleno a la
atencién del paciente critico como sus companeros intensivistas. Ambos
ejemplos simbolizan los grandes cambios de rol que asumieron muchos
profesionales.

Con la experiencia de los servicios de Medicina Preventiva y Prevencién de
Riesgos Laborales (SPRL) se definieron las medidas de proteccién activa de
pacientes y trabajadores. Los circuitos de sucio y limpio se establecieron en
todo el hospital: plantas de hospitalizacién, servicios centrales como radiologia
o la urgencia, ascensores, salida de material, residuos o lenceria, etc. La
carteleria marcaba estos circuitos por todo el hospital, el Servicio de Medicina
Preventiva indicaba las pautas generales que debian seguirse y, en cada planta,
los supervisores de enfermeria implantaron el plan preventivo junto a las
recomendaciones sobre Equipos de Proteccién Individual establecidas por el
Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales.

La vigilancia constante en actualizacién de normas e indicaciones provocé un
goteo continuo de analisis de materiales y productos por el SPRL. La gestién
de las bajas por COVID del personal sanitario fue una compleja labor afiadida
para este servicio médico que realizé mas de 8.650 estudios de contacto.
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La organizacién funcional del hospital sufrié igualmente importantes
transformaciones. En hospitalizacién, los pacientes COVID-19 comenzaron a
ingresar en la séptima planta, dedicada normalmente a Traumatologia y
Cirugia Ortopédica, mientras aquellos con sospecha COVID, a la espera de
resultado de pruebas diagnésticas, ingresaban en la sexta planta, destinada
habitualmente a los enfermos de Cirugia General.

La presién asistencial pronto forzé la reserva de nuevas areas para los pacientes
COVID-19:

e Plantas de hospitalizacién completas de diversos servicios médicos y
quirdrgicos.

e Ampliacién de los espacios dentro del area de urgencias antes dedicados
a Unidades de Alta Resolucién (UAR) para garantizar circuitos seguros de
los pacientes. Se habilité la Sala A para preingresos COVID desde la
Urgencia y la Sala C con oxigeno/vacio para crear 20 huevos puestos con
camas y/o sillones preparados para recibir enfermos semicriticos COVID
en régimen de hospitalizacién.

e Tras la ocupaciéon de la totalidad de las camas de la Unidad de Cuidados
Intensivos comenzaron a utilizarse las Unidades de Reanimacién post
anestésica (de cirugia mayor y ambulatoria), los propios quiréfanos e
incluso las nuevas areas de pacientes criticos intermedios construidas en
el entorno de la Urgencia.

e En previsién de empeoramiento de la situacién, los tres quiréfanos de
cirugia mayor ambulatoria y el mismo hall principal del hospital quedé
didfano y listo para poder acoger mayor nimero de camas, pero no llegé

a ser necesario.

Sus equipos, reforzados por personal de otras areas cuya actividad se habia
cancelado, se incorporaron a estos y otros servicios del centro, procurando una
ordenacién de aquellos profesionales con mayor experiencia para estas areas.

El 23 de marzo, la atencién al paciente con COVID-19 hospitalizado consume ya
tres plantas y continla extendiéndose a las areas de Pediatria y Obstetricia
(plantas cuarta y tercera). La atencién pediatrica se habia centralizado en dos
hospitales para toda la Comunidad de Madrid. Los pacientes de nuestra area
se derivaban integramente al Hospital Infantil Universitario de Nifio Jesusy la
atencién obstétrica no urgente se derivé al Hospital Universitario Puerta de
Hierro.

El incesante crecimiento de niUmero de pacientes colmé en pocos dias todo el
hospital, excepto un pequeno control de enfermeria de la segunda planta
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dedicado a pacientes No COVID_19, una zona reservada a los partos y
maternidad y el area de psiquiatria.

Sin duda, el drea mas dificil de gestionar a lo largo de toda la pandemia se
centra en la atencién a los pacientes criticos por su gran numero y su larga
estancia. La actividad en urgencia, y la necesidad de mantener
constantemente ambos circuitos, COVID y NO COVID también ha dificultado
la gestidon provocando un cansancio extenuante para los profesionales de
ambas areas

La gestién logistica de material sanitario supuso un reto para la Comunidad y
para el centro, asi como las dificultades para la gestidon de los residuos y
mortuorio. La adquisicidn de respiradores (o incluso su desarrollo doméstico a
partir de otros equipamientos) supuso el principal reto de la dotacién de
equipamientos.

El 27 de marzo se cierra el Centro de especialidades Coronel de Palma y todos
sus profesionales se trasladaron al Hospital para ayudar asumiendo diferentes
tareas. También en estas fechas, a finales de marzo, se empezé a derivar a
pacientes con buena evolucién clinica a los hoteles sanitarizados de Parla y
Fuenlabrada y también a IFEMA (recinto ferial habilitado y adaptado para, en
esas fechas, el tratamiento y recuperacién de un perfil muy concreto de
enfermos).

Transcurridos dos meses de oleada, desde mayo, fue posible el repliegue de los
recursos estructurales dedicados a COVID y la primera gran “desescalada” con
la importante labor de los servicios de limpieza del centro. La hospitalizacién
COVID queda resumida a dos plantas, los pacientes criticos se contienen
suficientemente entre UCl y REA y se reabren consultas en el Centro de
Especialidades el 11 de mayo. Se restituye progresivamente la actividad
quirdrgica y desde junio los profesionales de Medicina Interna se hacen cargo
en exclusiva de los pacientes COVID hospitalizados.

Tras la primera ola se suceden otras dos durante 2020, con menor intensidad,
con mas experiencia, recursos materiales/humanos y organizacién que nos
permitié la transformacién elastica del centro acorde a la incidencia y presién
asistencial recibida. No obstante, las secuelas sobre listas de espera quirdrgica,
consultas o pruebas ordinarias fueron y son considerables.

La segunda ola comenzé a finales del mes de julio (quiza la mas precoz de toda
la Comunidad) y de nuevo la necesidad de reforzar los equipos, reducidos por
tratarse del periodo vacacional, provocé la suspensién de cirugia y de otras
actividades.

A lo largo de este ano, en relacién al COVID se han dado 1.583 altas (incluye
éxitusy altas externas desde UCI: traslados a otro centro).
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Aunque las reuniones y comunicaciones eran constantes a lo largo de la
pandemia se crearon tres herramientas basicas para organizar y coordinar la
actividad asistencial, facilitar la informacién de la situacién actual y avanzar la
siguiente estrategia prevista

Funcionando desde mediados de marzo y hasta finales de mayo, de lunes a
viernes, a primera hora de la manana, en el salén de actos. Estaban dirigidas
por los responsables del Servicio de Medicina Interna y el objetivo era
reorganizar el trabajo, asignar tareas en las plantas de hospitalizacién y
también en las diferentes areas del Servicio de Urgencias. En las semanas de
mayor impacto, todos los facultativos y los residentes del hospital estaban a las
6rdenes de Medicina Interna.

Se dividieron en diferentes equipos:
¢ Los médicos que trataban a los pacientes directamente a pie de cama.

e “Los médicos espejo” que desde una sala de trabajo, frente a un
ordenador, completaban la historia clinica via telematica y con b/uetooh,
para asegurar la captura correctay completa de la evolucién del paciente
y para reducir las posibilidades de contagio de los médicos en contacto
con los enfermos.

e Los “médicos informadores” que asumieron la labor de informar a los
familiares de los pacientes. Se organizé un centro telefénico, distribuido
en diferentes areas del hospital para poder ofrecer a los familiares
informacidén diaria sobre la evolucién del paciente. Llegaron a ser mas de
300 pacientes ingresados en las planas de hospitalizacién

Con el paso del tiempo, los equipos pudieron dividirse en COVID y NO COVID
para planificar la asistencia y a seguir atendido a los pacientes NO COVID por
teleconsulta.

En estas sesiones también se designaban los refuerzos de las guardias y en la
puerta de urgencia, dejando patente la inversién de jornadas destinadas a la
intensificaciéon de la atencién.
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A Ultima hora de la mafana se volvia a tomar el pulso a la situacién en el
hospital, se intercambiaban impresiones y se actualizaba la informacién
referente a métodos de diagndsticos, tratamiento, evolucion, vias de contagio,
disponibilidad de recursos, entre otros temas. Eran encuentros practicos en los
que también se compartian mensajes de reflexién. La periodicidad de estas
reuniones se fue espaciando segun descendia la presidén asistencial hasta
llegar a suspenderse por completo.

Es un grupo con objetivos de analizar y asesorar sobre los aspectos
relacionados con la COVID-19. Ante la incertidumbre, la confusién o el exceso
de informacién sin evidencia, se buscaba la orientacién consensuada y
reflexiva. Este grupo esta formado por responsables de las areas de Medicina
Interna, Infecciosas, Neumologia, Urgencias, Cuidados Intensivos, Geriatria,
Medicina Preventiva, Prevencién de Riesgos Laborales, Microbiologia,
Farmacia, Pediatria, Admisién y las direcciones asistenciales. A dia de hoy este
Comité continlda reuniéndose y valorando los aspectos que en cada momento
se consideran necesarios.

Fue otra herramienta organizativa fundamental y monogréafica. Desde el
servicio de Geriatria se ha prestado apoyo constante a las residencias
dependientes de este hospital, inicialmente mediante contacto estrecho
telefénico, y cuando aparecieron los primeros casos de COVID-19 en
residencias, de forma presencial a partir del dia 18 de marzo, priorizando la
asistencia en residencias sin personal médico o con reduccién de la plantilla
médica a causa de la pandemia.

Los geriatras del HU de Méstoles se desplazaban durante la primera ola de la
pandemia de lunes a viernes a las residencias para atencién de los residentes.
Durante el fin de semana se hacia atencién telefénica y/o presencial. Ademas
de las visitas diarias se llevaron a cabo intervenciones globales en todas las
residencias en diferentes momentos de la pandemia. Se realizaron test PCRs
SARS-CoV-2 a todos los pacientes con sospecha y a los contactos, se comunicé
con los centros de salud de Atencién Primaria y se suministré a las residencias
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el material necesario, incluidos sueros, medicamentos de uso hospitalario y,
equipos de oxigenoterapia.

Durante la primera ola de la pandemia se habilitd ya a primeros de abril 2020
un espacio clinico con todos los requerimientos para atencién de cuidados
intensivos para derivacién de ancianos con COVID procedentes de las
residencias y que precisaran cuidados hospitalarios.

Se desarrollé por parte del Servicio de Geriatria del HU de Méstoles durante el
afo 2020 un Plan de Contingencia en prevision de una segunda ola de
infeccion COVID-19 en pacientes institucionalizados en centros sociosanitarios,
gue incluia tanto medidas de prevencién, diagnoéstico y contencién de los
brotes, asi como atencién clinica a los pacientes en la residencia y en el
Hospital.

Durante todo el afio 2020 se han mantenido estos circuitos, sobre todo
extremando las medidas preventivas y la deteccién precoz de casos para la
prevencién de brotes y adecuado tratamiento de los pacientes. Ademas el
Servicio de Geriatria ha creado una consulta especifica para seguimiento
presencial y telefénico de los pacientes que han padecido COVID.

Todas estas herramientas fueron productivas gracias al equipo. El Hospital se
transform& gracias a la capacidad de adaptacién de todos los trabajadores, de
todas las areas departamentos y unidades sin excepcién. Sanitarios y no
sanitarios asumiendo nuevas tareas y enfrentdandose a situaciones criticas,
muchas veces con miedo y también con valor. En los servicios médicos,
quirdrgicos y centrales, en las dreas consideradas mas técnicas y también en
las de apoyo se trabajé sin tregua.

Con mas de 270 nuevos profesionales de diferentes categorias se reforzé el
equipo mermado por las bajas por enfermedad y las cuarentenas.

Al margen de la adaptaciéon del centro para mantener la actividad habitual
“clasica”, se desarrollaron nuevos modelos asistenciales

Para agilizar al maximo las altas y poder subsanar uno de los mayores
inconvenientes, la falta de camas disponibles. Se gestionaban las altas de los
enfermos y desde la Unidad de Infecciosas se puso en marcha un control del
paciente via telefénica para lograr un seguimiento exhaustivo y asegurar que
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el paciente evolucionaba adecuadamente y prevenir reingresos. Con la
participacién de muchos meédicos del hospital se hicieron mas de 2.700
consultas de seguimientos telefénicos a pacientes COVID.

Durante el tiempo que las consultas presenciales fueron canceladas, se
sustituyeron por el contacto telematico. Ha sido una herramienta muy util cuya
utilidad se ha ido graduando en funcién de las necesidades. Especialmente
importante ha sido en pacientes crénicos y también en los que se clasificaban
y detectaban como preferentes, y entre los que se incluian posibles casos que
requerian tratamiento precoz.

En el caso de pacientes enfermos crénicos de Salud Mental que acuden a
hospital de dia y al centro de terapias de salud mental y que realizan talleres
grupales, este seguimiento se ha prolongado durante mucho tiempo por las
restricciones COVID y ha sido basico para evitar empeoramiento e ingresos de
determinados grupos de enfermos.

Desde el Servicio de Medicina Interna se cred una consulta post COVID para los
pacientes que habian estado criticos y aquellos que habian desarrollado
muchas complicaciones. Desde el principio se diseid para que el paciente solo
tuviera que venir al hospital en dos ocasiones una para hacerse todas las
pruebas que incluyen la evaluacién de las pruebas (hematologia, bioquimica,
microbiolégicas y radioldégicas) y otra para la consulta presencial, Se organizé
en horario de tarde, cuando todavia en ese horario no habia ninguna otra
actividad. El 4 de mayo esta consulta ya estaba en marcha.

Aunque esta herramienta ya existia en la época previa a la pandemia, esta
situacién ha revalorizado las ventajas que pueden obtenerse de un contacto
directo entre el médico de familia del centro de salud y el especialista,
agilizando la atencién y seleccionado los casos segun el nivel de urgencia.

Se ha potenciado el uso de las reuniones no presenciales por video conferencia
mediante Zoom y Teams para comunicacidén entre los equipos de trabajo del
Hospital y con Atencién Primaria.
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Se trata de una propuesta que complementa la actividad que los
fisioterapeutas comenzaron a realizar desde casi el principio de la pandemia
con los pacientes, de forma extraordinaria en las areas donde se ingresaba a
los pacientes criticos. En la misma linea del plan de optimizacién funcional
propuesto para todo el hospital, la rehabilitacién se incorporé también en
pacientes ingresados para prevenir la agudizacién de su proceso y en la fase
de recuperacion, en todos los pacientes.

En nuestro hospital se establecié una unidad de coordinacién para ordenar y
agilizar el traslado de pacientes al Hospital de IFEMA y a los diferentes hoteles
sanitarizados, para que pudieran llevar a cabo la finalizacién de sus
aislamientos por COVID. Muy valiosa fue la ayuda y colaboracién que
Proteccién Civil de Méstoles presté en todo momento para facilitar el traslado
de pacientes.

Reparto domiciliario de la medicacién de dispensacién hospitalaria. y que
normalmente son los enfermos los que acuden al hospital para retirarla. Para
evitar que los pacientes tuvieran que salir de casa y entrar en el hospital, se
organizé un servicio domiciliario en el que celadores del hospital realizaban esa
entrega. Mas de 550 pacientes se beneficiaron de esta iniciativa.

Para ordenar las tareas y el cambio en el funcionamiento en el Hospital, se
disefiaron nuevos procedimientos y protocolos, en algunos casos actualizados
en varias ocasiones para abordar situaciones cambiantes. Entre ellos, se han
seleccionado diferentes protocolos que abordan situaciones tan diferentes
como el acompanamiento a pacientes, la coordinacién con Atencién Primaria,
o el funcionamiento del Comité multidisciplinar de Seguimiento de pacientes
COVID, para mostrar la disparidad de temas tratados:
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Plan continuidad asistencial HUM' y Atencién Primaria para pacientes
COVID

Procedimiento de acompafiamiento a pacientes criticos COVID

Procedimiento en urgencias para pacientes con sospecha COVID en la
situacion epidemiolégica actual

Plan de inicio actividad consultas externas y pruebas tras crisis
Plan de actividad quirurgica tras crisis
Plan contingencia para formacién sanitaria ante pandemia COVID

Plan de contingencia en previsién de una segunda ola de infeccién
COVID en pacientes institucionalizados en centros sociosanitarios

Normativa de funcionamiento de Ila unidad Clinica hospitalaria
multidisciplinar COVID

Atencidén farmacéutica no presencial y entrega de medicacién a domicilio
en el contexto de la pandemia COVID

Plan de contingencia ante Segunda Ola

Informe técnico del Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales sobre la
actualizacién ante segunda ola COVID

Segregacién residuos sanitarios clase Ill durante pandemia COVID-
19_ger-den-it-001

Consentimiento informado para la intervencién quirdrgica en el contexto
de la pandemia por COVID_19

Deteccién diagndstico precoz COVID en el paciente subsidiario ingreso
hospitalario

Indicaciones de Serologia
Informe técnico SPRL. Uso adecuado de FFP2 y FFP3

Informe técnico SPRL. Actualizacién ante segunda ola COVID_19

Sobre aspectos muy diferentes y desde diferentes grupos profesionales se
iniciaron muchos trabajos destinados a aportar valor, a aminorar el impacto del
aislamiento, a mejorar la situacién animica de trabajadores y enfermos.

" HUM: Hospital Universitario de Mdostoles
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Muchas de las iniciativas asistenciales puestas en marcha han requerido un
soporte informatico, pero ademadas algunas han supuesto el desarrollo de
programas/aplicaciones concretos, hechos a medida. Las herramientas
informaticas han sido instrumentos bdsicos para adelantar, seleccionar,
clasificar y en definitiva, trabajar mas rapido, hacer llegar informacién de forma
sencilla, y tomar decisiones con mas precision.

A continuaciéon se detallan aquellas basicas creadas para controlar la
informacién que ayudara en la gestién asistencial:

e Adecuacién de SELENE para incluir la evolucién de los indicadores
clinicos y facilitar una visualizacién rapida de la informacién de interés,
los Listados Crystal, creacién de programas para el seguimiento de
resultados de pruebas diagnésticas de infeccién aguda, clasificaciéon de
pacientes con determinadas Marcas COVID, adaptaciones a los nuevos
circuitos de urgencias, implementacién en la Intranet del Hospital de
cuadros de mando y control para el seguimiento de la actividad.

e Nuevos formularios de registro, como la solicitud de test de antigenos, el
formulario de autorizacién del acompanante, de forma excepcional para
determinados pacientes, y otros documentos no previstos y necesarios
como la emisién del certificado de movilidad o la comunicacién en el
teléfono mévil del resultado de la PCR.

Profesionales del servicio de Psiquiatria y Psicologia realizaron un seguimiento
telefénico del estado animico de muchos pacientes ingresados durante la
pandemia. Se realizaba con frecuencia a solicitud de los médicos del Servicio
de Medicina Interna, y en durante las semanas de mayor incidencia también
se hacia un seguimiento generalizado.

Gracias a la solidaridad de varias entidades privadas y también de la Consejeria
de Sanidad que facilitaran al hospital varias donaciones de tabletas, se puso en
marcha un programa para que los pacientes pudieran hacer videollamadas
con sus familiares. La enfermeria gestionaba todas estas llamadas en las
diferentes areas, desde las unidades de criticos hasta la urgencia, durante todo
el dia.

La comunicacién con los familiares también podia realizarse a través del correo
electrénico de Atencidn al Paciente que gestionaba las cartas que recibian por
esta via y por supuesto también las llamadas telefénicas.
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Ante las condiciones de aislamiento e imposibilidad de que los pacientes
estuviesen acompafados o recibiesen visitas, los celadores han llevado a las
habitaciones el material que los familiares traian para ellos. Han sido ellos
también los que, tras el fallecimiento del paciente, entregaban a los familiares
sus pertenencias. En las peores semanas de la pandemia, y por las estrictas
medidas preventivas, ha sido una de las tareas mas duras para este colectivo.

Ante la soledad y alisamiento de los pacientes, la sociedad reaccioné haciendo
llegar desde diferentes instituciones, fundaciones, colegios y ONG, cartas y
dibujos de nifos que trasladaban mensajes de esperanza, admiracion e ilusion.
La iniciativa fue de una doctora del Hospital de la Princesa a la que
respondieron cientos de personas y rapidamente se hizo extensible a todos los
hospitales. Los profesionales del Servicio de Anatomia Patoldgica las recogian
Y, previa seleccidn, las entregaban en las plantas de hospitalizacién para que
fueran distribuidas a los pacientes.

Médicos de los Servicios de Anestesia, Reanimacién y Cuidados Intensivos
ofrecieron asesoramiento técnico al taller de Vidrio Cientifico de la Plataforma
de Talleres de Apoyo a la Investigacién de la Universidad Complutense de
Madrid (UCM), para conseguir un prototipo eficaz que permitiera utilizar las
mascaras de buceo en los tratamientos respiratorios. Es un ejemplo de la
busqueda de soluciones y alternativas para subsanar problemas urgentes para
los que en las peores semanas de la pandemia los recursos escaseaban.

Se abrié una agenda especifica para ofrecer atencién que fuera precisa por
parte de psicédlogos y psiquiatras y se facilité el acceso directo por teléfono y
correo electrénico para las citaciones.

El personal de cocina del Hospital ha servido bocadillos y sdndwiches para el
personal de las areas donde se atendia a pacientes COVID. El cierre de la
cafeteria y el estricto disefo de los circuitos en el hospital dificultaba la
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circulacién y entradas y salidas de las areas de trabajo asi que se puso en
marcha esta iniciativa para intentar que los trabajadores no tuvieran necesidad
de salir de sus areas. Durante las semanas de mayor incidencia el personal de
la cafeteria del Hospital, aunque estaba cerrada, preparaba menus especiales
para que los trabajadores pudieran llevarse la comida y/ o cena preparada,
evitando asi tener que cocinar al llegar a casa.
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Ante una situacién tan critica, la sociedad se volcé. En aquel momento resulté
imposible registrar a todos y cada uno de los donantes. Desde vecinos y
comerciantes de las calles aledafas al hospital que ofrecian lo que tenian (cajas
de guantes o mascarillas), hasta empresas que facilitaron el uso de sus
automoviles para el desplazamiento de los geriatras, por ejemplo, a las
Residencias de ancianos, o para hacer la distribucién de los medicamentos a
domicilio.

Con una generosidad sorprendente cada uno puso a disposicién del hospital lo
gue pensaba podia ser atil o facilitar la situacién. En muchos casos
simplemente entraban en hall, y dejaban las cajas o las bosas con el material
gue trajeran en el punto de informacién. En otros muchos los celadores salian
a la puerta para descargarlo.

Un grupo de entidades de la comunidad china en Madrid dond gran cantidad
de material de proteccién sanitaria. Con mucha frecuencia venian al hospital a
dejar cajas que procedian de su pais de origen.

Particulares que por teléfono se ofrecian donaciones econémicas (aungue no
fuera posible aceptarlas). Pequefias y medianas empresa de todo tipo, clinicas
dentales, veterinarias, de estética, peluquerias, comercios tipo bazar,
droguerias, tiendas de muebles, editoriales que trajeron diferentes revistas
para los pacientes, ferreterias y hoteles donaron el material que tenian y que
podia ser utilizado como material de proteccién.

Colegios, restaurantes y bares de la zona, asociaciones de vecinos y otros
colectivos locales, como la Asociacién de Jubilados de Méodstoles, ACEPA
(Asociacion de Comerciantes, Hosteleros, Empresarios y Profesionales de
Moéstoles), o la Federacién de Pefas, que recogieron diferentes tipos de
materiales para traerlo al hospital. También el centro comercial de
Arroyomolinos.

El Ayuntamiento de Méstoles y la Policia Local de Méstoles y Arroyomolinos
ofrecieron lo que tenian en ese momento y en muchos casos, al igual que
Proteccién Civil, facilitaron el transporte de otras donaciones, como por
ejemplo, las mascaras de buceo procedentes de donaciones particulares.

También colaboraron instituciones de diversa indole como la Universidad
Complutense, el Colegio de Enfermeria, o el Colegio de Ingenieros de Madrid y
otras entidades como la asociacién de trabajadores del Metro de Madrid.

Todas estas donaciones, gran parte de ellas destinadas a ofrecer recursos que
fueran utilizado como material de proteccién fueron muy Uutiles en una
situacién de desabastecimiento y rotura de stock mundial
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Ante la situacién de emergencia, buena parte de la sociedad quiso ofrecer
ayuda y lo hacian, en grupo, como empresas y de forma individual. Se
originaron iniciativas muy diferentes desde diferentes colectivos.

Producir lo que no conseguia en el mercado fue la solucién que dieron los
voluntarios que disponian de impresores 3D y era aficionados o expertos y
empezaron disefar y fabricar diferentes materiales de proteccién. Entre ellos
los mas utilizados en el hospital, las mamparas de proteccién facial.

También desde el ambito de la hosteleria se generaron movimientos solidarios
para ofrecer los hospitales servicios de alimentacién

De forma muy creativa una empresa de vestidos de novia llegé a disefnar batas
gue pudieran utilizarse ante los problemas de abastecimiento. En esta misma
linea surgieron grupos de mujeres que cosian batas en su casa y las hacian
llegar al hospital para que fueran utilizadas como material de proteccion.

La capacidad para trabajar en equipo ha sido sin duda una de las mayores
lecciones de esta situacidn critica. La facilidad para asumir nuevas tareas y de
estar disponible para lo que fuera necesario en cualquier momento. El
compaferismo con mayusculas, el trabajo mano a mano mas que nunca entre
todos los trabajadores, con independencia de su categoria profesional.

La resiliencia y la fuerza de los trabajadores ante un escenario de
desconocimiento cientifico sobre una enfermedad que en pocos meses puso
al mundo en jaque, con rotura de stocks, y todas las dificultades para prevenir
y controlar la expansién. Esa resiliencia ante un escenario de absoluta
incertidumbre, con entornos muy cambiantes y sin llegar a ver el final y sin
rendirse, ha sido un valor que deberiamos saber aprovechar para otros retos.

Ha quedado patente el trabajo y la aportacién diaria que realizan muchos
departamentos que en general tienen con poca visibilidad en el Hospital, como
los servicios de Logistica, Suministros, Almacenes, Lenceria o Limpieza y
también de otros departamentos de servicios técnicos como Electromedicina
y Mantenimiento.

En esa misma linea dos servicios, en este caso médicos, el Servicio de Medicina
Preventiva y el Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales han sido piezas
fundamentales de informacién y asesoramiento en el cuidado de la salud de
los trabajadores y en la prevencién y control de la enfermedad dentro de
nuestro centro. Su valor mas que nunca ha quedado patente desde el principio
de la pandemia.

****t *t
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Desde el punto de vista de gestidn, la capacidad de agudizar el ingenio y buscar
soluciones y alternativas ante cada una de las dificultades que surgian.

Hemos aprendido que somos mucho mas vulnerables y fragiles de lo que
pensdabamos como sociedad, como sistema sanitario y como personas.
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RESPUESTA INTEGRADA A LAS NECESIDADES ASISTENCIALES

ACTIVIDAD ASISTENCIAL

HOSPITALIZACION 2019 2020
Altas totales' 13.054 N.344
Estancia Media*' 6,42 6,90
Peso Medio"? 0,9077 0,7192
Ingresos totales 13.049 1.288
Ingresos Urgentes 9.625 9.018
Ingresos Programados 3.424 2.270
URGENCIAS

Urgencias Totales 98.298 77.450
% Urgencias ingresadas 9,21% na2
SESIONES HOSPITAL DE DIiA

Oncoldgico 5.406 5.086
Psiquiatrico 5.648 1.692
Otros Médicos 2.594 2.366
Quirdrgico 6.797 3.922
HOSPITALIZACION A DOMICILIO

Numero de ingresos 307 326
Estancia Media 1,47 14,23
Altas 305 330
ACTIVIDAD OBSTETRICA

Total Partos 855 792
% Cesareas 21,46

Fuente: SIAE
"Fuente Altas Totales, Estancia Media y Peso Medio: CMBD

221%

2 Agrupador APR-DRG 36.0 en el arfio 2020 frente a la version APR-DRG 35 en el 2019. El peso baja

con la nueva version
*Estancia Media No depurada.
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ACTIVIDAD QUIRURGICA

ACTIVIDAD QUIRURGICA 2019 2020
Intervenciones quirdrgicas programadas con hospitalizacién 2915 1.887
Intervenciones quirdrgicas urgentes con hospitalizacion 1.399 1157
Intervenciones quirdrgicas programadas ambulatorias 6.797 3.923
Intervenciones quirdrgicas urgentes ambulatorias 71 57
Procedimientos quirurgicos fuera de quiréfano 8.284 6135

Fuente: SIAE

ACTIVIDAD GLOBAL DE CONSULTAS NO PRESENCIALES

2020
eConsultas Telefénicas
CONSULTAS PRIMERAS 19338
CONSULTAS SUCESIVAS 4.869
Total Consultas Externas 3.380 24.207

Fuente: SIAE

eConsultas: consultas entre facultativos promovidas por el médico de Atencion Primaria a través
del sistema habilitado para ello (SIPE).

Consultas Telefonicas (Primeras y Sucesivas): son las consultas en que el facultativo se pone en
contacto con el paciente telefonicamente, dando lugar a la resolucion de la consulta, al
seguimiento telefonico del proceso o promoviendo una cita presencial en Consultas Externas.
Consultas Telemedicina (Primeras y Sucesivas): son las consultas en que el facultativo se pone
en contacto con el paciente a través de medios telematicos dando lugar a la resolucion de la
consulta, al sequimiento telematico del proceso o promoviendo una cita presencial en Consultas
Externas.
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DONACIONES - TRASPLANTES

Memoria 2020

EXTRACCIONES 2019 2020
Donantes de Organos 1 1
TRASPLANTES 2019 2020
Trasplantes de Tejido Osteotendinoso 47 25
Trasplantes de Cérneas 2

Trasplantes de Membrana Amnidtica 2

TECNICAS UTILIZADAS

REALIZADAS DERIVADAS A

TECNICA PROPIO CENTRO C.CONCERTADO
2019 2020 2019 2020

N° de Pruebas de laboratorio 4.007.790 3.427.881

Radiologia convencional 100.090 79.363

Ecografias (Servicio Rx.) 24.503 16.963

Ecografia déppler 1.715 1.252

Citologias de anatomia

P 13.246 8.444

patoldgica

Endoscopias digestivo 6.961 5121

Broncoscopias 359 296

Mamografias 1.071 8.594

TC 13.556 11.014

RM 1.919 8.671 229 e

Radiologia intervencionista 1.806 1.559

o
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OTROS PROCEDIMIENTOS

2019 2020
Insercion de marcapasos permanente
Revisidon Marcapasos con sustitucién de generador 27 35
Revisidon Marcapasos sin sustitucion de generador 985 1000

Fuente: SIAE
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CONSULTAS EXTERNAS

Consultas totales

Primeras consultas 78.769
Consultas Sucesivas 229.626
{ndice sucesivas/primeras 2,92
TOTAL 308.395

Consultas por Servicio

% PRIMERAS

PRIMERAS CONSULTAS CONSULTAS TOTAL INDICE
ESPECIALIDAD CONSULTAS  SUCESIVAS  SOLICITADAS SUC/PRIM
POR AP
Anestesiay
. » 5.301 2.791 0,85 8.092 0,53
Reanimacioén
Aparato Digestivo 3.173 11.819 70,53  14.992 3,72
Cardiol og ia 2.434 7.987 58,01 10.421 3,28
Cirugia General y
de Aparato 3.428 4.560 54,87 7.988 1,33
Digestivo
Traumatologia 8.439 23.046 56,01 31.485 2,73
Cirugia Plastica y
6l 79 0,00 140 1,30
Reparadora
Dermatologl’a 7.522 8.084 83,49 15.606 1,07
Endocrinologia y
L 3.183 9.874 36,48 13.057 3,10
Nutricion
Farmacia (0] 982 0,00 982 0,00
Geriatria 1.249 4.596 14,41 5.845 3,68
Ginec:ologl’a 4712 18.784 80,50 23.496 3,99
Hematologia y
. 1129 4,702 42,60 5.831 4,16
Hemoterapia
Medicina
. 1 1.016 0,00 1.017 1016,00
Intensiva
Medicina Interna 3.329 9.720 69,15 13.049 2,92
Medicina
Preventiva \% 578 992 0,00 1570 1,72
Salud PuUblica
Neumologl'a 1.949 5.906 49,31 7.855
u 42 !
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% PRIMERAS

PRIMERAS CONSULTAS CONSULTAS TOTAL INDICE
ESPECIALIDAD CONSULTAS  SUCESIVAS  SOLICITADAS SUC/PRIM
POR AP
Neurofisiologia
. 20 9 0,00 29 0,45

Clinica
Neurolog ia 2.591 11.210 64,84 13.801 4,33
Obstetricia 1.386 5.070 42,06 6.456 3,66
Oftalmo Iog ia 5713 19.891 77,75 25.604 3,48
Oncologia Médica 674 6.135 2,37 6.809 9,10
Otorrinolaringolo

B 3.506 8.162 73,65 11.668 2,33
gia
Pediatria 3.544 10.294 40,86 13.838 2,90
Psiquiatria 3.815 19.045 75,54 22.860 4,99
Rehabilitaciéon 4.284 3.421 21,69 7.705 0,80
Reumatolog ia 3.440 8.923 4483 12.363 2,59
Salud Laboral 600 8.943 0,00 9.543 14,91
Unidad de
Cuidados 0 3 0,00 3 0,00
Paliativos
U rolog ia 2.708 13.582 70,13 16.290 5,02

Fuente: SICYT
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CONSULTAS SOLICITADAS COMO CONSECUENCIA DE LA LIBRE

ELECCION
NUMERO CITAS NUMERO CITAS
ESPECIALIDAD ENTRANTES LIBRE SALIENTES LIBRE
ELECCION ELECCION

Alergologia 18 100
Angiologia y C. Vascular 0] 280
Aparato Digestivo 138 423
Cardiologia 48 261
Cirugia General y del Ap. Digestivo 74 194
Dermatologia 720 604
Endocrinologia 76 228
Ginecologia 418 622
Hematologia Infantil 0 1
Medicina interna 66 73
Nefrologia 0] 8
Neumologia 42 209
Neurologia 100 614
Obstetricia 46 286
Oftalmologia 333 782
Otorrinolaringologia 235 503
Pediatria AE 6 28
Rehabilitacion Adulto 25 166
Reumatologia 47 335
Traumatologia 493 1940
Urologia 126 264
TOTAL 3.01 7.921

Fuente: CMCAP

Decreto 51/2010, de 29 de julio, del Consejo de Gobierno, por el que se regula el ejercicio de la
libertad de eleccion de médico de familia, pediatra y enfermero en Atencion Primaria, y de hospital
Yy médico en Atencion Especializada en el Sisterna Sanitario Publico de la Comunidad de Madlrid.
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CASUISTICA (CMBD)

Memoria 2020

25 GRD MEDICOS MAS FRECUENTES

GRD

139

137

560

194

144

140

463

720

254

284

249

n3

640

201

45

136

141

861

192

203

DESCRIPCION

OTRA NEUMONIA

INFECCIONES E INFLAMACIONES
PULMONARES MAYORES

PARTO
INSUFICIENCIA CARDIACA

OTROS DIAGNOSTICOS MENORES,
SIGNOS Y SINTOMAS DE APARATO
RESPIRATORIO

ENFERMEDAD PULMONAR
OBSTRUCTIVA CRONICA

INFECCIONES DE RINON Y TRACTO
URINARIO

SEPTICEMIA E INFECCIONES
DISEMINADAS

OTROS DIAGNOSTICOS DEL
APARATO DIGESTIVO

TRASTORNOS DEL TRACTO Y
VESICULA BILIAR

OTRAS GASTROENTERITIS, NAUSEAS
Y VOMITOS

INFECCIONES DE VIAS
RESPIRATORIAS SUPERIORES

NEONATO, PESO AL NACER >2499 G
NEONATO NORMAL O NEONATO
CON OTRO PROBLEMA

ARRITMIAS CARDIACAS Y
TRASTORNOS DE LA CONDUCCION

ACVAY OCLUSIONES
PRECEREBRALES CON INFARTO

NEOPLASIAS RESPIRATORIAS
ASMA

SIGNOS, SINTOMAS Y OTROS
FACTORES QUE AFECTAN AL
ESTADO DE SALUD

CATETERISMO CARDIACO POR OTRA
CONDICION NO CORONARIA

DOLOR TORACICO

] i = .I

EPISODI

1

(0}

096

688

610

339

327

292

277

176

170

148

138

127

n7

108

100

97

89

79

76

76

%

12,7%

7,9%

7,0%

3,9%

3,8%

3,4%

3,2%

2,0%

2,0%

1,7%

1,6%

1,5%

1,4%

1,2%

1,2%

1,1%

1,0%

0,9%

0,9%

0,9%

-

ESTANCIA
MEDIA

8,13

8,81

2,54

8,28

579

7,44

6,22

10,55

4,96

9,04

527

4,09

1,22

5,58

10,42

7,82

3,92

7,09

5,51

2,18

PESO
MEDIO

0,6083

0,8248

0,2443

0,6257

0,5271

0,6479

0,4958

0,9798

0,5170

0,6336

0,4559

0,4002

0,1588

0,4790

0,7285

0,8401

0,4973

0,501
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ESTANCIA PESO

GRD DESCRIPCION EPISODIOS %
MEDIA MEDIO

663 OTRA ANEMIA'YY TRASTORNOS

HEMATOLOGICOS Y DE ORGANOS 74  0,9% 528 0,5719
HEMATOPOYETICOS
134 EMBOLISMO PULMONAR 71 0,8% 8,08 0,6998

130 ENFERMEDADES APARATO
RESPIRATORIO CON VENTILACION 70 0,8% 20,16 3,2656
ASISTIDA DE MAS DE 96 HORAS

198 ARTERIOESCLEROSIS CORONARIAY

68 0,8% 4,22 0,4811

ANGINA DE PECHO
469 DANO AGUDO DE RINON 68 0,8% 7,19 0,6005
TOTAL GRDs MEDICOS 8.664 7,09 0,6132

Fuente: CMBD

La diferencia del peso medio de la casuistica 2020 respecto del anno anterior se debe a la
clasificacion de los GRD s que se hace en base a la version AP GRD 36 y los puntos de corte
SERMAS-2020-APR36-Agudos mientras que la de 2019 es la version APR35 y los puntos de corte
SERMAS-2019-APR35-Agudos.
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25 GRD QUIRURGICOS MAS FRECUENTES

ESTANCIA PESO
MEDIA MEDIO

GRD DESCRIPCION EPISODIOS %

540 CESAREA 170  6,3% 4,0 0,4313

443 PROCEDIMIENTOS SOBRE
RINON Y TRACTO URINARIO POR 167 6,2% 2,0 0,9534
PROCESOS NO MALIGNOS

263 COLECISTECTOMIA 157  59% 4,1 0,8583
446 PROCEDIMIENTOS URETRALES Y
134 5,0% 2, 0,6984
TRANSURETRALES
302 SUSTITUCION ARTICULACION
RODILLA 104  39% 9,4 11132
315 PROCEDIMIENTOS SOBRE
HOMBRO, CODO Y ANTEBRAZO
. 98 37% 39 0,8168
EXC. SUSTITUCION DE
ARTICULACION
301 SUSTITUCION ARTICULACION
CADERA 91 3,4% 10,5 1,2508
314 PROCEDIMIENTOS SOBRE PIE Y
920 3,4% 2,7 0,8707
DEDOS DEL PIE
308 REPARACION DE FRACTURA DE
. 87 32% 14,8 1,1600
CADERAY FEMUR
513 PROC. SOBRE UTERO Y ANEJOS
POR NO MALIGNIDAD, EXCEPTO 85 32% 2,0 0,6782
LEIOMIOMA
234 APENDICECTOMIA SIN
DIAGNOSTICO PRINCIPAL 81 3,0% 2,8 0,6021

COMPLEJO

404 PROCEDIMIENTOS SOBRE
TIROIDES, PARATIROIDES Y 76  2,8% 3,0 0,7692
TRACTO TIROGLOSO

313 PROCEDIMIENTOS SOBRE
RODILLAY PARTE INFERIOR DE 67 25% 7,4 0,9846
LA PIERNA EXCEPTO PIE

23] PROCEDIMIENTOS MAYORES

65 2,4% 1,6 1,4447
SOBRE INTESTINO GRUESO
28 OTROS PROCEDIMIENTOS
SOBRE OIDO, NARIZ, BOCA Y 63  2,4% 2,2 0,7938
GARGANTA
171 IMPLANT. MARCAPASOS
CARDIACO PERMANENTE SIN 62 23% 4,9 1,4564
IAM, FALLO CARDIACO O SHOCK
363 PROCEDIMIENTOS SOBRE
56 21% 13 0,9298

MAMA EXCEPTO MASTECTOMIA

Pt & d v
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. ESTANCIA PESO
GRD DESCRIPCION EPISODIOS %
MEDIA MEDIO
482 PROSTATECTOMIA
54 2,0% 29 0,6488
TRANSURETRAL
316 PROCEDIMIENTOS SOBRE MANO
v MURECA 50 19% 1,0 0,6560
228 PROCEDIMIENTOS SOBRE
HERNIA INGUINAL, FEMORAL Y 41 1,5% 19 0,7209
UMBILICAL
227 PROCEDIMIENTOS SOBRE
HERNIA EXCEPTO INGUINAL, 40  1,5% 3,6 0,9190
FEMORAL Y UMBILICAL
174 INTERVENCIONES CORONARIAS
p 39  1,5% 59 1,5741
PERCUTANEAS CON IAM
544 DILATACION Y LEGRADO,
ASPIRACION O HISTEROTOMIA
” 37  1,4% 0,9 0,3088
PARA DIAGNOSTICOS
OBSTETRICOS
97 AMIGDALECTOMIA Y
; 37  1,4% 1,0 0,4342
ADENOIDECTOMIA
5 TRAQUEOSTOMIA CON VM 96+
HORAS SIN PROCEDIMIENTO 35 1,3% 55,5 6,6246
EXTENSIVO
TOTAL GRDs QUIRURGICOS 1,0618

Fuente: CMBD

2.680

6,28
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) ESTANCIA PESO
GRD DESCRIPCION EPISODIOS %
MEDIA MEDIO
139 OTRA NEUMONIA 1.096 9,7% 8,13 0,6083
137 INFECCIONES E INFLAMACIONES
688 6,1% 8,81 0,8248
PULMONARES MAYORES
5 TRAQUEOSTOMIA CON VM 96+
HORAS SIN PROCEDIMIENTO 35 0,3% 55,51 6,6246
EXTENSIVO
130 ENFERMEDADES APARATO
RESPIRATORIO CON VENTILACION 70 0,6% 20,16 3,2656
ASISTIDA DE MAS DE 96 HORAS
194 INSUFICIENCIA CARDIACA 339 3,0% 8,28 0,6257
140 ENFERMEDAD PULMONAR
p 292 2,6% 7,44 0,6479
OBSTRUCTIVA CRONICA
720 SEPTICEMIA E INFECCIONES
176  1,6% 10,55 0,9798
DISEMINADAS
144 OTROS DIAGNOSTICOS MENORES,
SIGNOS Y SINTOMAS DE APARATO 327  29% 579 0,5271
RESPIRATORIO
443 PROCEDIMIENTOS SOBRE RINON
Y TRACTO URINARIO POR 167  1,5% 2,04 0,9534
PROCESOS NO MALIGNOS
560 PARTO 610 5,4% 2,54 0,2443
463 INFECCIONES DE RINON Y
277  2,4% 6,22 0,4958
TRACTO URINARIO
263 COLECISTECTOMIA 157  1,4% 41 0,8583
302 SUSTITUCION ARTICULACION
RODILLA 104 0,9% 9,43 1132
301 SUSTITUCION ARTICULACION
CADERA 91 0,8% 10,53 1,2508
308 REPARACION DE FRACTURA DE
p 87 0,8% 14,76 1,1600
CADERAY FEMUR
231 PROCEDIMIENTOS MAYORES
65 0,6% 1,62 1,4447
SOBRE INTESTINO GRUESO
284 TRASTORNOS DEL TRACTO Y
. 148 1,3% 9,04 0,6336
VESICULA BILIAR
446 PROCEDIMIENTOS URETRALES Y
134 1,2% 2,15 0,6984
TRANSURETRALES
171 IMPLANT. MARCAPASOS
CARDIACO PERMANENTE SIN IAM, 62 0,5% 4,90 1,4564
FALLO CARDIACO O SHOCK
Sha
**n'*** " v'
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. ESTANCIA PESO
GRD DESCRIPCION EPISODIOS
MEDIA MEDIO
254 OTROS DIAGNOSTICOS DEL
170  1,5% 4,96 0,5170
APARATO DIGESTIVO
4 TRAQUEOSTOMIA CON VM 96+
HORAS CON PROCEDIMIENTO 8 0,1% 62,13 10,5289
EXTENSIVO
136 NEOPLASIAS RESPIRATORIAS 97 0,9% 7,82 0,8401
315 PROCEDIMIENTOS SOBRE
HOMBRO, CODO Y ANTEBRAZO
. 98 0,9% 3,88 0,8168
EXC. SUSTITUCION DE
ARTICULACION
314 PROCEDIMIENTOS SOBRE PIE Y
20 0,8% 2,67 0,8707
DEDOS DEL PIE
540 CESAREA 170  1,5% 3,97 0,4313
TOTAL GRDs 0,7192

Fuente: CMBD

11.344

6,90
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Los decretos del Area Unica y Libre Eleccién de la Comunidad de Madrid del
afo 2010, marcan un escenario en el que se hace imprescindible impulsar el
establecimiento de una cultura de trabajo conjunto y organizado entre los
diferentes dmbitos asistenciales.

La continuidad asistencial se entiende como un elemento esencial que aflade
valor a la asistencia sanitaria prestada en la Comunidad de Madrid y como un
elemento de garantia de una atencién de calidad. De esta forma, se establecen
acciones que refuerzan el vinculo, relacién y compromiso entre la Atencidén
Especializada, la Atencién Primaria y el entorno social en pacientes
institucionalizados, permitiendo asi una atencién sanitaria continuada de los
pacientes.

A continuacién, se presentan los principales resultados de la actividad
desarrollada por este centro en el ambito de la continuidad asistencial.

La Continuidad Asistencial del Hospital ha tomado parte en las siguientes
Comisiones:

e PROA (Programa de Optimizacién de Uso de Antimicrobianos).

e Unidad Funcional de Gestién de Riesgos Sanitarios.

e Grupo multidisciplinar de trabajo COMCOVID.

e Comisién de Lactancia Materna: la iniciativa para la Humanizacién de la
Asistencia al Nacimiento y la Lactancia (IHAN).

e Comision de Planes de Cuidados de Enfermeria.

e Comision de Continuidad Asistencial.

e Comision de Sector de Continuidad Asistencial con Atencién Primaria.

A continuacién, se describen cuales se han desarrollado, algunas segun lo
previsto, y otras dadas las necesidades surgidas a partir de la pandemia:

e Se desarrollé un Plan de Contingencia para la segunda ola de infeccién
COVID-19 en pacientes institucionalizados en centros sociosanitarios.

e Se haimplantado la Unidad Clinica Hospitalaria Multidisciplinar COVID-
19, para evaluar criterios y circuitos relacionados con el tratamiento a
los pacientes complejos que precisen rehabilitacién o seguimiento
hospitalario, con caracter previo o, una vez que hayan sido dados de alta
del proceso agudo COVID-19.

e Se ha puesto en marcha un Plan de continuidad asistencial Hospital
Universitario de Mbdstoles-Atencion Primaria Direccidn Asistencial
Oeste en pacientes afectados por COVID-19, que tiene como objeto
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establecer las lineas de actuacién comunes en el seguimiento, entre los
profesionales Atencién Primaria y de Atencién Hospitalaria de nuestra
Area de Salud, en los pacientes diagnosticados de COVID-19.

e Grupo de trabajo multidisciplinar de patologias osteomusculares,
integrado por profesionales del Hospital Universitario de Méstoles y
Atencién Primaria.

e Sesiones conjuntas interdisciplinares Hospital Universitario de Méstoles
(Servicios de Medicina Interna, Geriatria, Dermatologia, Microbiologia,
Medicina Preventiva) con Equipos de Atencién Primaria para poner en
comun temas asistenciales y organizativos.

e Notificacién a los centros de salud de los casos positivos de PCR de
COVID. Como Hospital desde el Servicio de Microbiologia se procesaban
las PCR de las residencias y de los centros de salud de nuestra area. Fue
un trabajo improbo, meticuloso y fundamental para que los médicos de
Atencién Primaria pudieran hacer el seguimiento de estos pacientes.

Tal y como se mencioné anteriormente en el Capitulo destinado a la Gestiéon
de la Pandemia, desde Continuidad Asistencial se coordinaron las acciones con
las residencias de ancianos y centros sociosanitarios. Esta actividad se dirigié
desde la Seccién de Geriatria del Hospital, cuyos profesionales compaginaron,
haciendo durante meses un intensisimo y espléndido trabajo, la actividad
hospitalaria con una presencia continua y muy frecuente en las residencias,
siendo mas intensa en aquellos centros con mas necesidad.

Desde Continuidad Asistencial se ha desarrollado en los ultimos afios un
programa especifico para las residencias y los centros sociosanitarios, y
durante la pandemia la reaccién inmediata, fue el refuerzo de la atencién con
todos los medios (revisidn de los residentes, realizacién de pruebas in situ,
dispensacién de medicamentos y refuerzos dietéticos, asesoramiento en
temas de prevencidn y aislamiento y en todos los aspectos; es decir, atencidén
asistencial continuada desde el diagndstico al tratamiento). La dedicacién de
este equipo, realizando esta asistencia paralela, en las residencias y en el
hospital cuando los residentes necesitaban ingresar, como la del resto de
profesionales del centro, ejemplar, en una situacién extenuante fisica y
animicamente.

La experiencia previa, de conocer de antemano cémo funcionan estos centros
sociosanitarios y estar familiarizados con su forma de trabajar y con el perfil de
residentes ha permitido realizar con mayor agilidad esta coordinacién durante
la pandemia.
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Actualmente, en las unidades de hospitalizacién, incluidas aquellas en las que
se trata pacientes criticos, se trabaja con planes de cuidados enfermeros
agrupados por patologias o procesos vitales: pediatria, neonatologia, materno-
infantil, oncologia, neumologia, neurologia, psiquiatria, etc. A lo largo del afio
pasado se realizaron mas de 9.000, adaptandolos de forma personalizada a
cada paciente.

La Comisién Técnica Consultiva de Planes de Cuidados realiza sesiones
formativas de metodologia y realizacién de planes de cuidados, haciendo
especial énfasis en la formacién al personal de nueva incorporacién.

En 2020 se celebraron dos ediciones de un curso de formacién de planes de
cuidados de enfermeria para reforzar el conocimiento, el manejo y la
elaboracién de planes de cuidados a los pacientes.

En el Hospital se han realizado protocolos y procedimientos relacionados con
la seguridad del paciente, aspecto que consideramos fundamental en una
asistencia enfermera de calidad y en el que se ha tenido una participacién
directa. Entre ellos, destacan los siguientes cuatro documentos: el
procedimiento normalizado de verificacién transfusional perioperatorio, el
protocolo del manejo perioperatorio del paciente pediatrico, la Guia de
antisépticos de uso hospitalario y el Procedimiento de acompafiamiento a
pacientes criticos COVID-19.

Con respecto a la actualizaciéon los documentos que se revisan anualmente, se
ha trabajado en el Protocolo de acogida al personal de nueva incorporacién,
gue recoge la normativa basica de trabajo de enfermeria, medidas de
prevencidon y seguridad para el trabajador y el paciente durante la asistencia
sanitaria, y en la que se ha incluido toda la informacién relativa a medidas de
proteccién del personal y adecuada asistencia al paciente con infeccién por
SARS-CoV-2. También se ha actualizado el Protocolo de Higiene de Manos.

En las dos ediciones del curso “Registro de actividad enfermera en la Historia
Clinica Electrénica” se reforzé la necesidad de avanzar en la estrategia de
mejora continua utilizando herramientas validadas, como los siguientes
registros enfermos:

e Valoracién al ingreso del paciente en la Unidad
e Valoracién del riesgo de caidas

e Valoracién del riesgo de Ulcera por presiéon

¢ Realizacidén de planes de cuidados enfermeros

e Realizacion de informe de cuidados de enfermeria
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Valoracién del dolor, realizada en todas las unidades hospitalarias,
consiguiendo durante 2020 una valoracién del dolor del 98% de todos los
pacientes ingresados.
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AREAS DE SOPORTE Y ACTIVIDAD

En el desarrollo de la actividad asistencial del Hospital participan proveedores
internos que ofrecen servicios fundamentales para el funcionamiento diario de
la practica clinica. En sus equipos trabajan profesionales con diferente
formacién y de diferentes categorias, y siendo servicios de soporte, son basicos
para completar el engranaje y coordinacién de todos los circuitos hospitalarios.

A continuacion, se reflejan en cifras y resumen los resultados de los diferentes

departamentos
TIPOS DE DIETAS CC CANTIDAD
Dieta Basal 34.881
Resto de Dietas 308.741
TOTAL 343.622
LIMPIEZA. SUPERFICIES HOSPITAL 2020
Zonas criticas 3.6871
Zonas semicriticas 7.8271
Zonas generales 31.1041
Zonas exteriores 10.5451
TOTAL 53.163
LIMPIEZA. SUPERFICIES. CEE CORONEL PALMA 2020
Zonas criticas 0,00
Zonas semicriticas 1.156,68
Zonas generales 3.258,56
Zonas exteriores 1.432,68
TOTAL 5.847,92
LENCERIA. KILOS 2020
TOTAL ROPA PROCESADA 630.326

* ***‘t t’
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GESTION DE RESIDUOS 2020
Biosanitario 302.074,81 kgr
Citotoéxicos 5.916 kgr.
Medicamentos 339 kar.
Reactivos laboratorio 23 kgr.
Restos anatdmicos en Formol 2.391,15 kg.
Aguas de laboratorio 27.655 kg

Disolvente no halogenado

Fluorescentes 283,71 kgr.
Cartén 38.980 kg
Vidrio 15.020 kg
Residuo asimilable a urbano 378.660 kg
Envases 53.460 kg
Escombro 7.060 kg
Toner 600 unidades
Pilas 545 kg
Chatarra 2.760 kg

** Durante la pandemia se incrementd sustancialmente la produccién de
residuos biosanitarios. En el afio 2019 se generaron 111.684,6 kg de residuos y en
el aflo 2020 fueron 301.40,81.

Para poder asumir este incremento se realizaron diversas actuaciones
encaminadas a minimizar la produccién a través de una adecuada segregacion
de residuos (formacién in situ), incremento de frecuencias de retirada de
cuartos de almacenamiento intermedio y uso de contenedores desechables.

CONTRATACION. CONTEXTO COVID-19 2020
Importe de total contratado 3.863.599,07
N° Procedimientos abiertos mediante tramitacion de 54

emergencia

Contratos Menores necesidades COVID-19 9
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Contratacion de obras 442127,88
Contratacién Suministros 3.297.792,00
Material sanitario y otros 1.525.819,09
Inversiones 1.771.972,91
Contratacion de Servicios 123.679,19
Importe de total contratado 3.863.599,07
TIPO DE NEG. SIN CONTRATO
CONTRATO ABIERTO PUBLICIDAD FMERGENCIA MENOR TOTAL
Obras 0,00 0,00 371.217,70 266.975,86 638.193,56

Suministro 1.235.977,08 13.007.526,76 3.374.013,09 34.267.943,20 51.885.460,13
Servicios 619.490,73 0,00 71.756,13 1.130.112,33 1.821.359,19

TOTAL 1.855.467,81 13.007.526,76 3.816.986,92 35.665.031,39 54.345.012,88

Servicio Técnico

Los cambios realizados a lo largo del aino para habilitar nuevas areas de
atencién a los pacientes COVID, adecuar las instalaciones, revisar
continuamente y garantizar el estado 6ptimo de la climatizacién y de la
infraestructura para proveerlos tratamientos con gases medicinales, y asegurar
el correcto mantenimiento del aparataje, teniendo cuenta la elevada presién
hospitalaria, han marcado el afio de la actividad del Servicio Técnico.

Entre las actuaciones mas destacadas se encuentra la adaptacién de una
nueva area en el Servicio de Urgencias con 20 nuevos puestos en una nueva
Unidad de Semicriticos. Este espacio requirié la instalaciéon de climatizacion,
tomas de oxigeno, aire y vacio, con una nueva conexién electrénicos, con
divisién por boxes, aislamiento y SAl.

Con el mismo objetivo se han realizado también reformas en areas de gran
complejidad como la Unidad de Reanimacién y Anestesia y la Unidad de
Cuidados Intensivos donde se han instalado protecciones eléctricas.

La disposicién en el Hospital de un sistema inaldmbrico para la monitorizacién
individualizada y en tiempo real de las botellas de oxigeno distribuidas en todo
el hospital ha sido fundamental para: garantizar las existencias necesarias,
adecuar la demanda en tiempo real y minimizar la entrada a las zonas de mas
riesgo, que durante la pandemia ha sido también muy importante.

Con este nuevo sistema, se utilizan balizas en distintas areas del hospital, que
controlan constantemente el estado de oxigeno consumido de cada botellay
su localizacién. Durante la pandemia, con un incremento del 150% de la
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demanda de oxigeno medicinal, disponer de esta herramienta ha facilitado
una visiéon general y en tiempo real del estado de las botellas en el hospital.

De forma paralela a estas actuaciones desde el Servicio Técnico se ha
supervisado la construccién de un nuevo edificio en el que se albergan los
Servicios no técnicos del Hospital.

La adecuacién de los equipamientos a las necesidades surgidas como
consecuencia de la pandemia ha requerido actuaciones continuas por parte
del area de electromedicina. Su intervencién ha sido necesaria en la gestién,
recepcién y puesta en marcha de mas de 200 equipos entre adquisiciones,
compras centralizadas, cesiones y donaciones.

A lo largo de este afio han sido: 25 respiradores, 6 mesa de anestesia, 17
monitores multiparamétricos, 170 bombas de infusién, 18 bombas de nutricién,
un portatil de RX, un tomadgrafo digital, una sala completa de radiologia de
térax y dos ecégrafos.

Debido al incremento de demanda mundial de material desechable de
proteccién para los trabajadores, se produjo una paralizacién de la entrega de
este tipo de material por parte de los proveedores contratados por el Centro.
Esto obligd a realizar gestiones de renegociacién y busqueda de nuevos
proveedores, para garantizar el suministro.

En apoyo a estas labores se modificaron los procedimientos y circuitos
logisticos internos aplicando un exhaustivo control de distribucién, e intentar
asi garantizar en todo momento el nivel de proteccién adecuado para los
trabajadores.

En adquisiciones de material desechable de proteccién relacionado con el
COVID-19 se ha gastado : 2.476.509,92 €

La distribucién de material desechable de proteccién desde el almacén
centralizado del Servicio Madrilefio de Salud en el Hospital de Campaina IFEMA,
incrementoé la disponibilidad de material.

El Servicio de Logistica recepciond, ordend y clasificé la gran cantidad de
material recibido en donacién para su posterior distribucién.
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Régimen juridico: Actuacionesy tipos

A lo largo del afio 2020, desde la Asesoria Juridica se han realizado las

siguientes actuaciones.
- Actuaciones juridicas relacionadas con gestién de personal: 155

- Actuaciones juridicas relacionadas con proveedores y pacientes: 35
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CALIDAD

Memoria 2020

OBIJETIVOS INSTITUCIONALES DE CALIDAD

DATOS COMPARATIVOS CON GRUPO 2 Y SERVICIO MADRILENO DE SALUD

1. PROMOVER LA MEJORA DE LA SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL

HOSPITAL

INDICADOR

PORCENTAIJE DE
ACTUACIONES
CONSIDERADAS
PRIORITARIAS
REALIZADAS POR
LAS UFGRS

Férmula/Meta

N° TOTAL de reuniones de
la UFGRS mantenidas en el
ultimo trimestre

HU

MOSTOLES

Grupo 2

(media)

GLOBAL

SERVICIO
MADRILENO
DE SALUD

(media)

Analizados los incidentes
de seguridad en el hospital,
notificados a través de
“CISEMadrid"(si/no)

Revisados los resultados del
estudio ESHMAD en una
reunioén de la UFGRS
proponiendo, en su caso,
acciones de mejora (si/no)

Si

Si

100%

100%

100%

97%

Examinado las actuaciones
sobre seguridad del
paciente, desarrolladas en
el centro durante la
pandemia y en relacién con
el SARS-CoV-2, procurando
identificar buenas practicas
(si/no)

d

Si

100%

100%
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2. IMPULSAR EL COMPROMISO DE LOS EQUIPOS DIRECTIVOS CON LA

SEGURIDAD DEL PACIENTE.

GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADOR Férmula/Meta . SRS
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
N° rondas UCI realizadas 1 1,1 0,9

PARTICIPACION
ACTIVA DE
DIRECTIVOS EN
REUNIONES O
VISITAS A LAS
UNIDADES:
"RONDAS DE
SEGURIDAD"

N° rondas hospitalizacion

pacientes COVID-19

incluidas las Unidades de 0 0,8 0,8
Cuidados Respiratorios

Intermedios

N° rondas urgencias

. 0 1, 0,9
realizadas
N° rondas otras
. . 0 1 1
unidades/servicios
N° total de rondas 1 4,1 31

3. IDENTIFICAR AREAS DE MEJORA PARA CONSOLIDAR Y OPTIMIZAR LA
SEGURIDAD DEL PACIENTE QUIRURGICO

GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADORES Formula/Meta . SERVICIO
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
DESARROLLO DE  Informe realizado(si/no) Sl 100% 96%
LA SEGURIDAD Informe areas de
EN EL PACIENTE mejora(si/no) Sl 100% 96%

QUIRURGICO

4. IDENTIFICAR AREAS DE MEJORA PARA CONSOLIDAR Y MEJORAR LA

INDICADORES

CONSOLIDACION
Y MEJORA DE LA
GESTION DE
RIESGOS
SANITARIOS

GESTION DE RIESGOS SANITARIOS

GLOBAL
Grupo 2
Férmula/Meta I SERVICIO
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
Informe realizado(si/no) S| 100% 6%
Informe areas de
mejora(si/no)
Sl 100% 96%

T
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5. FAVORECER LA ADHERENCIA A LA PRACTICA DE LA HIGIENE DE

MANOS

INDICADORES Férmula/Meta

DESARROLLO DE

Mantiene nivel alcanzado el

afo previo en
autoevaluacién de la OMS
(si/no)

HU
MOSTOLES

NO

Grupo 2

(media)

92,3%

GLOBAL

SERVICIO
MADRILENO
DE SALUD

88%

% de preparados de base
alcohdlica (PBA) en cada

punto de atencidn (fijos o de

ACTUACIONES

PARA MEJORAR

bolsillo)* >95% y difusién de
carteles

HIGIENE DE recordatorio/informativos

MANOS

sobre higiene de manos en
todo el centro (si/no)

Sl

100%

91%

Realizada formacion en
higiene de manos entre los
profesionales*, en especial
los de nueva incorporacion,
bien de forma presencial u
online (si/no)

Sl

100%

100%

6. FOMENTAR ACTUACIONES PARA MEJORAR LA CALIDAD PERCIBIDA DE
LOS USUARIOS

GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADORES Férmula/Meta ) SIS
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
N° de reuniones del : 3 -
Comités Calidad Percibida
DESPLIEGUE DE Planteadas acciones de
PROCESOS mejora en Consultas Sl realizada 100% 93%
ORGANIZATIVOS  externas (si/no)
PARA LA MEJORA Planteadas acciones de
DE LA CALIDAD mejora en hospitalizacién Sl realizada 100% 88%
PERCIBIDA (si/no)
Planteadas acciones de ; i
Sl realizada 92,3% 85%

mejora en urgencias (si/no)

\-_,__‘
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Planteadas acciones de
. . ) Por buenos
mejora en cirugia 83,3% 75%
. ; resultados
ambulatoria (si/no)

Realizada comparaciéon

. Si 76,9% 85%
encuesta 2018-2019 (si/no)

Aplicadas técnicas
cualitativas en los
segmentos de menor
. . NO 231% 35%
valoracién derivadas de la
encuesta de satisfaccion

2019 (si/no)

Cumplimentada
informacion sobre situacion
del Comité de Calidad
Percibida

Si 100% 100%

7. REVISAR Y MEJORAR LOS RESULTADOS CLAVE DE LA ORGANIZACION'

T Objetivo no aplicable por el retraso en la publicacion del Observatorio de Resultados, a fecha de
evaluacion

8. PROMOVER Y DESPLEGAR EL MARCO DE RECONOCIMIENTO DE LA
RESPONSABILIDAD SOCIAL EN LAS GERENCIAS

GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADORES Férmula/Meta i SIS
MOSTOLES  (media) MADRILERO
DE SALUD
DESPLIEGUE DE Revisado informe (si/no) )
Sl 100% 94%
ACTUACIONES
PARA LA . Identificadas areas de
PROMOCION DE mejora (si/no) Si 100% 94%
LA RSS

9. FOMENTAR ACTUACIONES PARA LA MEJORA DE LA ATENCION AL

DOLOR
GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADORES Férmula/Meta . SIS
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
DESPLIEGUE DE N° reuniones Comité del 2 3 -
PROCESOS b
ORGANIZATIVOS Continuidad asistencial con .
» . . X Sl 92,3% 85%
PARA LA MEJORA  atencion primaria (si/no)
DE LA ATENCION Actuaciones dolor-SARS- B
Sl 92,3% 76%

AL DOLOR CoV-2 (si/no)
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10. FOMENTAR ACTUACIONES PARA LA COOPERACION SANITARIA DE

AMBITO INTERNACIONAL

GLOBAL
HU Grupo 2
INDICADORES Férmula/Meta p SERV|C|9
MOSTOLES  (media) MADRILENO
DE SALUD
DESPLIEGUE DE Establecido un referente de
PROCESOS cooperacion sanitaria en el Sl 100% 100%
ORGANIZATIVOs ~ hospital (si/no)
PARA LA MEJORA  Elaborada memoria de las
DE LA actividades de cooperacion
COOPERACION desarrolladas (si/no) NO 69% 62%
SANITARIA
®
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COMISIONES HOSPITALARIAS

Memoria 2020

NOMBRE N° NUMERO
INTEGRANTES REUNIONES
Comisién Central de Garantia de Calidad 27 0
Farmacia y Terapéutica 13 4
Formacion continuada 15 1
Biblioteca 13 0
Historias Clinicas y Documentacién 14 0
Infecciéon  hospitalaria, profilaxis y politica 19 ]
antibidtica
Docencia pregrado 14 (0]
Investigacion 14 3
Docencia de residentes 22 1
Garantia y control de calidad en radioterapia n (0]
Mortalidad 18 0
Tejidos y tumores 24 (0]
Etica asistencial 30 0
Etica investigacion clinica n 8
Transfusion 14 1
Contra la violencia 12 0
Seguridad del paciente 26 7
Humanizacién y Calidad percibida 18 1
Atencién al dolor 18 1
Lactancia Materna 16 3
Unidad Independiente de Gestiéon de Seguridad 3 (0]
Unidad Funcional Gestion Medioambiental 12 1
Comité de Prevencién del Tabaquismo n 2
Comité de Seguridad de Informacién y Proteccién 5 5
de Datos
Comisién de Curas 22 2
Comisién Planes de Cuidados 18 2
Comisién de Medicamentos Peligroso n (0]
Comisién de Productos Nuevos 9 3
Grupo de Ordenacién Documental 12 4

] i = .I
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Comisién Técnica de Coordinacién de |la
Informacioén

GRUPOS DE MEJORA

NOMBRE

Grupo de mejora de tumores de mama

Grupo de mejora tumores de pulmoén

Grupo de mejora tumores dermatoldgicos : melanoma

Grupo de mejora tumores digestivos

Grupo de mejora tumores de cabeza y cuello

Grupo de mejora tumores urolégicos

Grupo de mejora cuidados de vias periféricas

Grupo coordinador de seguridad del paciente quirurgico

Grupo de mejora incidencia de Infeccién localizada en el sito quirdrgico en cirugia de
colon

Grupo de mejora Complicaciones médico quirdrgicas

Grupo de mejora de Enfermedad tromboembdlica postquirurgica

Grupo de mejora intervencion fracturas de cadera en menos 48 horas

Grupo de mejora uso optimizado de nuevos hipolipemiantes

Grupo de trabajo de atencién al paciente con sepsis. Cédigo sepsis

o




Hospital Universitario de Méstoles

CERTIFICACIONES Y ACREDITACIONES
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Certificaciones

CERTIFICACION ENTIDAD
SERVICIO/UNIDAD NORMA VIGENCIA
INICIAL CERTIFICADORA
ADMISION Y
. UNE EN ISO
DOCUMENTACION 2007 2022 EQA
. 9001:2015
CLINICA
. . UNE EN ISO
ASESORIA JURIDICA 2007 2022 EQA
9001:2015
ASUNTOS UNE EN ISO
2007 2022 EQA
GENERALES 9001:2015
BIBLIOTECA DE
UNE EN ISO
CIENCIAS DE LA 2007 2022 EQA
9001:2015
SALUD
CENTRAL DE UNEEN ISO
. 2007 2022 EQA
ESTERILIZACION 9001:2015
UNIDAD DE UNE EN ISO
p 2007 2022 EQA
COMUNICACION 9001:2015
PREVENCION DE UNEEN ISO
2007 2022 EQA
RIESGOS LABORALES  9001:2015
SECRETARIADO DE UNEENISO
. 2007 2022 EQA
DIRECCION 9001:2015
GESTION UNE EN ISO
" 2007 2022 EQA
ECONOMICA 9001:2015
. UNE EN ISO
HOSTELERIA 2007 2022 EQA
9001:2015
p UNE EN ISO
LOGISTICA 2007 2022 EQA
9001:2015
RECURSOS UNE EN ISO
2007 2022 EQA
HUMANOS 9001:2015
. UNE EN ISO
SERVICIO TECNICO 2007 2022 EQA
9001:2015
SERVICIO UNE EN ISO
2020 2022 EQA
INFORMATICA 9001:2015
UNE EN ISO
UCMA 2007 2022 EQA
9001:2015
UNE EN ISO
UNIDAD DE CALIDAD 2007 2022 EQA
9001:2015
UNIDAD DE
. UNE EN ISO
CONTRATACION 2007 2022 EQA
9001:2015
ADMINISTRATIVA
ANALISIS CLINICOS- UNE EN ISO
. 2007 2022 EQA
BIOQUIMICA

9001:2015
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CERTIFICACION

ENTIDAD

SERVICIO/UNIDAD NORMA VIGENCIA
INICIAL CERTIFICADORA
ANATOMIA UNE EN ISO
p 2007 2022 EQA
PATOLOGICA 9001:2015
ENFERMERIA DE
UNE EN ISO
ANESTESIA Y 2007 2022 EQA
. 9001:2015
REANIMACION
UNE EN ISO
APARATO DIGESTIVO 2007 2022 EQA
9001:2015
CIRUGIA
. UNE EN ISO
ORTOPEDICA Y 2007 2022 EQA
. 9001:2015
TRAUMATOLOGIA
CIRUGIA GENERAL Y UNE EN ISO
2007 2022 EQA
DIGESTIVA 9001:2015
. UNE EN ISO
DERMATOLOGIA 2007 2022 EQA
9001:2015
ENDOCRINOLOGIA Y UNE EN ISO
. 2007 2022 EQA
NUTRICION 9001:2015
UNE EN ISO
FARMACIA 2007 2022 EQA
9001:2015
HEMATOLOGIA Y UNEENISO
2007 2022 EQA
HEMOTERAPIA 9001:2015
. UNE EN ISO
HOSPITAL DE DIA 2007 2022 EQA
9001:2015
MEDICINA UNE EN ISO
2007 2022 EQA
INTENSIVA 9001:2015
UNIDAD
HOSPITALIZACION UNE EN ISO
. 2007 2022 EQA
ENFERMERIA 9001:2015
MEDICINA INTERNA
MEDICINA UNE EN ISO
2007 2022 EQA
PREVENTIVA 9001:2015
MICROBIOLOGIA Y UNE EN ISO
. 2007 2022 EQA
PARASITOLOGIA 9001:2015
NEUROSISIOLOGIA UNE EN ISO
. 2007 2022 EQA
CLINICA 9001:2015
OBSTETRICIA Y UNEENISO
. 2007 2022 EQA
GINECOLOGIA 9001:2015
UNE EN ISO
ORL 2007 2022 EQA
9001:2015
. UNE EN ISO
OFTALMOLOGIA 2007 2022 EQA
9001:2015
. UNE EN ISO
PEDIATRIA 2007 2022 EQA
9001:2015
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CERTIFICACION

ENTIDAD

SERVICIO/UNIDAD NORMA VIGENCIA
INICIAL CERTIFICADORA
. UNE EN ISO
QUIROFANO 2007 2022 EQA
9001:2015
UNIDAD DE UNEEN ISO
2007 2022 EQA
FISIOTERAPIA 9001:2015
ATENCION AL UNE ENISO
2007 2022 EQA
USUARIO 9001:2015
UNIDAD DE UNEEN ISO
. 2007 2022 EQA
GENETICA 9001:2015
UNIDAD DE
VALORACION Y UNEENISO
2007 2022 EQA
CUIDADOS 9001:2015
GERIATRICOS
UNIDAD
HOSPITALIZACION UNE EN ISO
2007 2022 EQA
BREVE DE 9001:2015
PSIQUIATRIA
UNIDAD DE
UNE EN ISO
CUIDADOS 2020 2022 EQA
9001:2015
PALIATIVOS
UNIDAD DE
HOSPITALIZACION
DE ENFERMERIA DE UNE EN ISO
2007 2022 EQA
ESPECIALIDADES 9001:2015
MEDICO
QUIRURGICAS
ENFERMERIA DE UNEENISO
2007 2022 EQA
URGENCIA 9001:2015
TODAS LAS
UNE EN ISO
ACTIVADES DEL 2007 2022 EQA
14001:2015
HOSPITAL
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Acreditaciones
) VIGENCIA DE
ACREDITACION ENTIDAD
SERVICIO/UNIDAD LA
INICIAL ; ACREDITADORA
ACREDITACION
P Sociedad Espanola de
PRACTICA

Hematologia y
2003 2022 Hemoterapiay
Sociedad Espanola de

TRANSFUSIONAL,
AUTODONACION Y

GESTION DE CALIDAD - )
Transfusién sanguinea

ACREDITACION CON LA

QUE SE PROMOCIONA LA IHAN- UNICEF
HUMANIZACION EN LA Comité Ejecutivo de la
Iniciativa por la
ASISTENCIA AL 2017 Vigente . .p,>
NACIMIENTO Y LA Humanizacion de la
LACTANCIA MATERNA EL Atencion al Partoy la
NIVEL 2. SERVICIOS DE Lactancia Materna

GINECOLOGIAY
OBSTETRICIA Y PEDIATRIA

Direcciéon General de

CREDENCIAL ORO RED DE Salud Publica de la
HOSPITALES SIN HUMO. Consejeria de Sanidad
TODA LA ORGANIZACION 2016 Vigente de la Comunidad de
Madrid
Acreditacion QH Fundacién Instituto
reconocimiento a la . para el Desarrolloy la
. . 2019 Vigente . X
estrategia de calidad Calidad de la Sanidad
integral (IDIS)

Otras actuaciones

Implantacién de la Unidad de Optimizacién Funcional, esta unidad propone la
prescripciéon de la practica de ejercicio fisico dentro del tratamiento clinico
global del paciente, impulsando de forma transversal un programa de
recuperacion fisica.

X

A




El sistema
al servicio de
las personas

Experiencia del paciente y calidad percibida
Informacion y atencidn a la ciudadania
Responsabilidad Social Corporativa
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EL SISTEMA AL SERVICIO DE LAS PERSONAS

EXPERIENCIA DEL PACIENTE Y CALIDAD PERCIBIDA

El Cuestionario de Satisfaccion 2020 post hospitalizacién consta de 19 items
estructurados en bloques tematicos. La valoracién la realiza el usuario
mediante una valoracién cuantitativa con escala de valoracién de Likert de 1a
10 puntos. Se realizé en el mes de febrero y se recibieron 280 cuestionarios
(95%).

Los items mejor valorados fueron: el trato recibido de los médicos 9,3 y la
confianza en las actuaciones del personal sanitario 9,3. Los items peor
valorados: la calidad de la comida con 7,9 puntosy la limpieza de su habitacién
8,6.

Este ano se ha implementado el indice NPS (Net Promotor Score) diferencia
entre promotores (pacientes que responden entre 9 y 10) y detractores
(pacientes que responden entre O y 6). EIl NPS se expresa en términos
porcentuales que va de -100 a +100. El indice global 2020 del NPS fue de 64%,
este es un indicador complementario a las encuestas de satisfacciéon y nos sirve
como herramienta de comparacién con otros hospitales.

INFORMACION Y ATENCION A LA CIUDADANIA

RECLAMACIONES

2019 2020 VAR. %VAR.

RECLAMACIONES 2.848 1.692 -1156 -40,59%

PRINCIPALES MOTIVOS DE RECLAMACION

MOTIVO 2020 % 2020 % ACUMULADO
Demora en consultas o pruebas

diagnésticas 1M 65,66% 65,66%
Disconformidad con la Asistencia 130 7,68% 73,35%
Desacuerdo con Organizacién y Normas 102 6,03% 79,37%
Citaciones 22 5,44% 84,81%
Informacioén Clinica 43 2,54% 87,35%
Lista de Espera Quirdrgica 42 2,48% 89,83%
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INDICE DE RECLAMACIONES

2019 2020 VAR. %VAR.

N° de reclamaciones/10.000 actos
. . 60,34 40,20 -20,14 -33,38%
asistenciales

Fuente: Cestrack
Se entiende por actividad asistencial la suma de los siguientes pard metros:

e N°de consultas realizadas.

e N°de urgencias atendidas que no requirieron ingreso.
e N°de ingresos hospitalarios.

e N°de intervenciones quirdrgicas sin ingreso.

RESPONSABILIDAD SOCIAL CORPORATIVA

Este ano muchas de las lineas de trabajo de Responsabilidad Social Corporativa
se han quedado sin actividad. Con motivo de las restricciones y medidas de
prevencidn en el contexto de COVID-19, se han suspendido muchos de los
actos tradicionales (Acogida y Bienvenida a estudiantes y residentes,
Homenaje a los jubilados del hospital, Despedida de Residentes, Jornada de
Puertas Abiertas para Futuros Residentes) los talleres, las mesas informativas,
las actividades que se realizan en colegios e institutos, las convocatorias de
concursos y los maratones de donacién de sangre.

Los eventos en los que se participaba con la sociedad (ayuntamientos,
asociaciones de pacientes, institutos y colegios, poblacién general) se han
suspendido en su totalidad. Los de organizacién interna en algunas ocasiones
han sido sustituidos por convocatorias online o hibridas.

A continuacién se recogen las que se realizaron antes de marzo y otras que
pudieron hacerse cumpliendo las restricciones:

e La Asociacion Espanola Contra el Cancer (AECC) comienza su labor en
el hospital para facilitar la gestién de situaciones relacionadas con el
ambito laboral, la posible ayuda para acceder a recursos econémicos,
material de ortopedia y otras atenciones psicolégicas y sociales que
hacen mas facil la resolucién de los asuntos no sanitarios relacionados
con la enfermedad. Desde marzo y hasta octubre esa ayuda se presté via
telefénica

Con motivo del Dia Mundial del Cancer, el 4 de febrero, el equipo de la
AECC puso una mesa informativa en la entrada, como primera iniciativa
para darse a conocer y acercarse a los pacientes.

e VIII Edicion de Premios y Ayudas a Proyectos de Investigacién,,
Formacién y Gestién Clinica. Iniciativa creada e impulsada desde la
direccién Gerencia del Hospital para impulsar la innovacién en el hospital

* **** t*
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y que logré un record en participacién. En su octava edicién se
presentaron 64 trabajos: el personal facultativo presenté 34, los
residentes 19, el personal de enfermeria 6 y desde el drea de gestién 5. El
mayor incremento se ha producido entre los proyectos de gestidn clinica
propuestos por los facultativos y en las comunicaciones orales de
residentes.

Los premios se entregaron el 8 de febrero, como cada afio, en unajornada
formativa en la que todos los premiados presentan sus trabajos y
recogieron sus reconocimientos.

e Dia del Libro. No podia celebrarse como otros aflos. Ni tampoco dejar de
celebrarse. Todas las bandejas del desayuno salieron de la cocina con una
tarjeta en la que se veian unas flores de almendro, con la que se queria
transmitir armonia y esperanza y en la que podia leerse una estrofa del
poema “No te rindas.” Muchos profesionales se lo leyeron a los pacientes
ingresados, con frecuencia en un estado muy débil para poder leerlos
solos. También se grabaron videos de profesionales leyendo diferentes
estrofas que después se difundieron en redes sociales.

e Dia de la Madre. Las mujeres embarazadas vivieron con mucho miedo e
incertidumbre la maternidad. Se intentaba que estuvieran el menor
tiempo posible ingresadas en el hospital, con la compafia de una sola
persona. La experiencia de la maternidad en la pandemia ha sido
especialmente dura. Este afio se quiso mostrar una solidaridad y empatia
especial con ellas en un dia tan emotivo y todas recibieron flores en la
habitacién.

e Navidad. Ante la imposibilidad de organizar el tradicional certamen de
pintura de salud mental, los terapeutas y los pacientes de esta area
decidieron decorar el hospital con objetivos sencillos, faciles de hacer,
gue no les llevaron mucho tiempo porque los grupos de terapia eran muy
pequenos. Eligieron colores navidefios alegres para disefar unos arboles
con cierto estilo pop y anadieron un toque romantico con unas estrellas
de cartén sobre las que recortaron partituras musicales. Con la imagen
de esos arboles y estrellas, el Hospital disefio su felicitacién de Navidad,
deseando ilusién y armonia.

****t *t
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LOS PROFESIONALES DEL HOSPITAL

RECURSOS HUMANOS

PERSONAL POR GRUPO PROFESIONAL/SEXO/EDAD

<30 ANOS 30 A 50 ANOS >50 ANOS

HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES

AT 20 51 73 176 81 106
A2 24 80 59 333 33 172
cl 4 8 19 40 9 72
c2 6 36 22 175 18 358
E 12 1 39 32 4t 122

PROFESIONALES SEGUN VINCULACION PROFESIONAL Y GRUPO
PROFESIONAL

FIJOS E INTERINOS EVENTUALES
Al 339 168
A2 547 154
Cl 135 17
G2 528 87

ke
Comunidad
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E 216 34

RESUMEN POR EDAD Y SEXO

<30 ANOS 30 A 50 ANOS >50 ANOS
HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
66 176 212 756 185 830

Desde marzo, con independencia de la formacién, categoria y puesto que se
ocupara normalmente en el hospital, la entrega profesional fue maxima. Sin
excepciodn, los equipos médicos y de enfermeria de todas las especialidades
también de los servicios quirurgicos y su personal de enfermeria, el grupo de
fisioterapeutas, etc. todos se enfrentaron a la situacién juntos y coordinados.

El personal de consultas del centro de especialidades Coronel de Palma y de
los centros de salud mental reforzaron desde el primer momento a la actividad
hospitalaria

La presién continua e ininterrumpida durante meses en el Servicio de
Urgencia, con la necesidad de mantener activos todos los circuitos, la gravedad
y la dureza de cada caso en los servicios de UCl y de Anestesia y Reanimacién
Postquirdrgica, que ha acogido también a pacientes criticos COVID agotaba a
un personal muy cansado fisica y animicamente.

En los servicios centrales, médicos, técnicos, personal de enfermeria
intentaban acelerar al maximo cada tarea para que se pudiera controlar la
evolucién de una enfermedad desconocida y sin tratamiento eficaz. Servicios
como Microbiologia se transformaron completamente y supieron aportar su
capacidad analitica aferrandose a la evidencia y otros como el equipo de
Radiologia se volcé en atender a muchos pacientes mucho mas graves de los
que es el perfil habitual

El funcionamiento de cada una de las areas era posible gracias a un trabajo
menos visible realizado los Servicios de Admisién e Informatica, los auxiliares
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administrativos de todos los servicios y el personal de los equipos de logistica,
suministros, almacenes, contratacién, servicios generales y recursos humanos
centrados en facilitar todas las gestiones, el material y el personal necesario en
una pandemia, con escasez de recursos, y la incertidumbre constante sobre la
enfermedad.

De forma especial durante la pandemia, el personal de Ilimpieza,
mantenimiento y lenceria intensificaron sus funciones para agilizar los
ingresos continuados de pacientes.

El trabajo de los Servicio de Medicina Preventiva y Prevencién de Riesgos
Laborales intentando ordenar la informacién y las evidencias que se recibian
de forma progresiva y también cambiante fue constante. De forma transversal,
los celadores estuvieron en cada area del hospital transformando todo aquello
que fuera necesario.

El equipo del Servicio de Medicina Interna, que liderd la coordinacién de la
pandemia en el Hospital ha llevado a cabo una estrategia inteligente y eficaz,
sin perder la sensibilidad, recibiendo la ayuda con generosidad y liberandola
cuando progresivamente pudo ir haciéndose Unico servicio responsable de los
pacientes. Con el equipo de Neumologia y respaldados por todos ha
desempefiado una labor admirable. Junto a los equipos de Geriatria, Urgencias,
UCl y Anestesia, los profesionales de enfermeria que han estado a pie de cama
en todas las areas del hospital y todos los que participaron en la primera linea
de batalla luchando sin tregua..

****t *t
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GESTION DEL CONOCIMIENTO

DOCENCIA

Formacién Pregrado

TITULACION N° ALUMNOS CENTRO
12 C.Nuestra de los Remedios
3 IES Prado de Santo Domingo
1 IES Claudio Galeno

2 CFPE San Juan de Dios

Cuidados auxiliares de enfermeria
1 |IES Gonzalez Canadas

8 |ES Salvador Allende

9 C.HEASE

12 IES Benjamin RuUa

Instituto  Técnico Estudios
Profesionales

Instituto Técnico Estudios

) ) Profesionales I
Imagen para el diagndstico y

medicina nuclear 7 CFPE San Juan de Dios

5 IFP Claudio Galeno

4 CFP Santa Gema

5 |ES San Juande la cruz

Laboratorio clinico y biomédico 19 IES Benjamin RuUa

4 |ES Prado de Santo Domingo
Farmacia y parafarmacia
5 |IES Benjamin RuUa

Documentacion y administracion )
. 8 |IES Prado de Santo Domingo

sanitarias

Anatomia patoldgica y

. . P 2 |ES José Luis Sampedro
citodiagnédstico

TOTAL 121




%
%k

Hospital Universitario de Méstoles

Formacién de Grado

Memoria 2020

TITULACION N° ALUMNOS UNIVERSIDAD
18 Rey Juan Carlos
Medicina
166 Francisco de Vitoria
Ingenieria Biomédica 12 ReyJuan Carlos
57 ReyJuan Carlos
39 Francisco de Vitoria
Enfermeria
41 Pontificia de Salamanca
54 Pontificia de Comillas
73 Rey Juan Carlos
Fisioterapia
8 Europea
Terapia ocupacional 4 Complutense

TOTAL
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Formacién de Especialistas

N° DE ESPECIALISTAS EN FORMACION. ANO 2020

ESPECIALIDAD R1 R2 R3 R4 R5 TOTAL
Anélisis Clinicos 0 1 1 2 4
Anatomia Patoldgica 1 1 1 1 4
Anestesiologia y Reanimacién 1 1 1 1 4
Cirugia General Y Aparato Digestivo 1 1 1 0 1 4
Cirugia Ortopédica Y Traumatologia 1 1 1 1 1 5
Farmacia Hospitalaria 2 2 2 2 8
Hematologia Y Hemoterapia 1 1 1 1 4
Medicina Del Trabajo 1 0 1 0 2
Medicina Familiar Y Comunitaria* 7 8 8 9 32
Medicina Intensiva 0 1 1 1 1 4
Medicina Interna 2 2 2 2 2 10
Medicina Preventiva y Salud Publica 1 1 1 0 3
Microbiologia y Parasitologia 0] 1 1 1 3
Neurofisiologia Clinica 0] 2 1 0 3
Obstetricia y Ginecologia 2 2 2 2 8
Oftalmologia 1 1 1 1 4
Otorrinolaringologia 1 1 1 1 4
Pediatria y sus Areas Especificas 3 3 4 2 12
Psicologia Clinica 1 1 1 2 5
Psiquiatria 2 2 2 2 8
Radiodiagnéstico 2 2 2 2 8
Urologia 1 1 1 1 1 5
TOTAL 31 36 37 34 6 144
ESPECIALIDADES ENFERMERIA R1 R2 TOTAL
Enf. Familiar Y Comunitaria* 1 1 2

Enf. Obstétrico-Ginecolégica

2 3 5
(Matrona)a
Enf. Pediatrica 1 2 3
Enf. Medicina del Trabajo 1 1

] i =
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TOTAL ENFERMERIA 5 6 n

TOTAL RESIDENTES EN FORMACION 36 42 37 34 6 155

*UDM Atencion Familiar y Comunitaria Oeste.
AUD Matronas de la Comunidad de Madfrid.

Rotaciones Externas y Estancias formativas

NUMERO
Médicos Residentes rotantes de otros Centros 14
Enfermeras Residentes rotantes de otros Centros 2
TOTAL 16
FORMACION CONTINUADA
HORAS TIPO DE N°
NOMBRE CURSO . DIRIGIDO A
DURACION ACTIVIDAD ASISTENTES
Soporte Vital Basico Enfermeria,
20 Curso 12
TCAE
Curso de lactancia Medicina,
materna para 20 Curso Enfermeria, 21
profesionales TCAE
2% Ed Curso lactancia Medicina,
materna para 20 Curso Enfermeria, 20
profesionales TCAE
Curso formacién Todas la
elemental en lactancia 6 Curso profesiones 18
materna
2° Ed Curso formacion Todas las
elemental en lactancia 6 Curso profesiones 17
materna
3% Ed Curso formacion Todas la
elemental en lactancia 6 Curso profesiones 23
materna
4° Ed Curso formacioén Todas la
elemental en lactancia 6 Curso profesiones 15
materna
Deteccidn del paciente Medicina,
. 40 Curso ; 16
en riesgo Enfermeria
Inmovilizaciones en Medicina,
Traumatologia 15 Curso Enfermeria, 24
TCAE
i 84
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HORAS TIPO DE N°
NOMBRE CURSO j DIRIGIDO A
DURACION ACTIVIDAD ASISTENTES
Compasién en Todas las
. . 8 Curso . 19
trabajadores sanitarios profesiones
Semiologia Neurolégica 12 Curso Medicina 12
Mindfulness y manejo Todas las
B 16 Curso . 22
del estrés profesiones
Curso de Triaje Medicina,
10 Curso B 22
Manchester Enfermeria
Humanizacién en Todas las
. . . 15 Curso . 9
asistencia sanitaria profesiones
Comunicacion eficaz Todas las
20 Curso . 9
profesiones
Seguridad en la inserciéon Medicina,
y manejo de accesos 35 Curso Enfermeria 23
vasculares
SESIONES CLINICAS
FECHA TEMA SERVICIO/SECCION

15/01/2020 Influencia de la obesidad en COT

Traumatologia y Cirugia
Ortopédica

22/01/2020 Avances en Medicina Preventiva

29/01/2020 Avances en anemia falciforme

Medicina Preventiva

Hematologia

Avances en el tratamiento de cefaleas

05/02/2020

primarias

Neurologia

12/02/2020  Admisién de pacientes ancianos en UCI

19/02/2020 Pruebas de imagen en Dermatologia

Medicina Intensiva

Dermatologia

26/02/2020  HTA en situaciones especiales

o

Medicina Interna
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INVESTIGACION: 1+D+I

PROYECTOS DE INVESTIGACION

TiTuLO FINANCIADOR

Estudio multicéntrico observacional prospectivo acerca del

manejo perioperatorio / periprocedi-miento de los farmacos ACADEMICO
antitrombdticos en el "mundo real": REGISTRO REQXAA

Deteccién de la deficiencia de ALFA 1 Antitripsina en poblacién de ACADEMICO
riesgo. Estudio DETECTA

Registro de tumores toracicos ACADEMICO
Tratamientos modificadores de le enfermedad en pacientes con ACADEMICO

esclerosis multiple en Espafia

Estudio observacional para describir la repercusion de los
anticuerpos monoclonales como tratamiento de primera linea
frente a otros regimenes estandar en pacientes con mieloma
multiple de nuevo diagndstico que no sean candidatos a
trasplante. Datos de practica clinica habitual en Espana- ESTUDIO
CARINAE.

Estudio descriptivo de pacientes portadores de desfibrilador
automatico implantable que consultan a urgencias. Proyecto
GEDAIUR-2 (Grupo para el Estudio de las Urgencias en pacientes
portadores de un DAI-2)

JANSSEN CILAG
INTERNATIONAL

ACADEMICO

International Point Prevalence Study of Intensive Care Unit
Transfusion Practices

ACADEMICO

Estudio anatémico, embrioldgico, ecografico y artroscépico del
Extensor Carpi Ulnaris y su subvaina

ACADEMICO

Estudio observacional en pacientes con cancer de mama
metastasico HR/HER2- tratados con abemaciclib en Espafa en el
programa de uso compasivo - Estudio Abemus

LILLY S.A

Estudio de Prevalencia y Adecuacién del Uso Hospitalario de
Antimicrobianos en Espafia (PAUSATE)

ACADEMICO

Analisis epidemioldgico de la mortalidad de los enfermos criticos
con la enfermedad COVID-19 ingresados en la Unidad de Cuidados
Intensivos. Estudio observacional, prospectivo y multicéntrico

ACADEMICO

Estudio de la inmunidad de pacientes con cancer de pulmén e
infeccion por COVID-19 (Estudio SOLID)

ACADEMICO

Determinantes genéticos y biomarcadores gené-micos de riesgo
en pacientes con infecciobn por coronavirus prevencién de
enfermedad por Sars-Cov-2 (covid-19) mediante la profilaxis pre-
exposicion de emtricitabina/tenofovir disoproxilo e hidroxi-
cloroquina en personal sanitario: ensayo clinico aleatorizado,
controlado con placebo (EPICOS - Ensayo Clinico para la
Prevencioén de la Infeccion por Coronavirus en Sanitarios)

ACADEMICO

& e
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TiTuLO FINANCIADOR
Registro Espafiol de Resultados de Farmacoterapia frente a ACADEMICO
COVID-19

Registro COVID-19 Hospital Universitario de Mdstoles ACADEMICO

Estudio Retrospectivo Sobre el Uso de Corticoides a Altas Dosis, )
Tocilizumab, Anakinra Y Baricitinib En Pacientes COVID-19 en el ACADEMICO
Hospital Universitario de Méstoles

Ensayo clinico, aleatorizado (fase iiib) de eficacia de una dosis

Unica de Tocilizumab o una combinacién de Tocilizumab con ACADEMICO
vitamina d i.m. (dosis Unica) en el tratamiento de la complicacion

hiperinmune de la infeccién por COVID-19. Evaluacion de la il-6.

Estudio observacional retrospectivo para evaluar el perfil
demogréfico y clinicopatolégico y el manejo de pacientes con ROCHE FARMA
cancer de mama precoz HER2-positivo y enfermedad residual
tratados con Trastuzumab Emtansina en Espaia: Estudio KARMA

Epidemiologia, curso clinico y factores de riesgo de morbi-
mortalidad en pacientes hematolégicos con COVID-19 en la
Comunidad de Madrid: un Estudio retrospectivo.

ACADEMICO

Estudio transversal y retrospectivo de historias clinicas para

evaluar la intensidad de la psoriasis en pacientes espafioles con ABBVIE SPAIN
psoriasis moderada a grave que reciben habitualmente

tratamiento sistémico. Estudio CRYSTAL

Impacto  psicosocial en supervivientes con COVID-19 ACADEMICO
hospitalizados. Estudio observacional prospectivo

Andlisis de datos mediante machine learning en pacientes ACADEMICO
hospitalizados por COVID-19

Randomized single-blind clinical trial to evaluate the the
tolerability, efficacy, quality of life, and adherence of preservative-
free Latanoprost/timolol (FIXAPROST) compared to preserved
Bimatoprost/timolol (GANFORT) in patients with open-angle
glaucoma or ocular hypertnsion.

BIOCLEVER 2005

Estudio nacional "AEC COVID-19" sobre pacientes sometidos a ACADEMICO
intervencion quirdrgica durante la pandemia de SARS-CoV-2.

Estudio epidemiolégico de las infecciones respiratorias por el
nuevo Coronavirus (SARS-CoV-2) en poblacién pediatrica. Estudio
EPICOS

ACADEMICO

Infecciones bacterianas invasivas en nifios con enfermedad de

células falciformes: Estudio epidemiolégico multinacional entre ACADEMICO
2014 y 2018 realizado por SPRING (Sickle cell disease Pediatric

Research about INfections Group).

Decubito prono en pacientes COVID-19 con sindrome de distrés
respiratorio agudo y ventilacion mecéanica NO invasiva. ACADEMICO

Decubito prono en pacientes COVID-19 con sindrome de distrés ACADEMICO
respiratorio agudo y ventilacion mecanica invasiva.

o
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TITULO

¢Ha afectado el confinamiento por COVID-19 a los pacientes con
trastorno de la conducta alimentaria?. A propédsito de una serie de
casos.

Ingresos en UCI por insuficiencia respiratoria durante la pandemia
SARS-CoV-2 en la Comunidad de Madrid.

Ensayo clinico de fase Il, prueba de concepto, con asignacion
aleatoria, abierto y multicéntrico, para evaluar la eficacia y
seguridad de icatibant en pacientes infectados por SARS-CoV-2
(COVID-19) e ingresados en Unidades de hospitalizacién, sin
ventilacion mecanica, comparado con el estdndar de cuidado
(ICAT-COVID).

FINANCIADOR

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

Monitorizacién del espectrograma cerebral (EEGC) y de la
variabilidad de la frecuencia cardiaca en el paciente critico COVID-
19.

ACADEMICO

Caracterizacion de los eventos tromboémbolicos venosos en
pacientes con COVID-19 en la Comunidad de Madrid: Estudio
retrospectivo

ACADEMICO

Utilidad de la Trombinografia automatica calibrada en la
deficiencia de factor XI|

ACADEMICO

Anadlisis de la aceptacion y utilidad de una consulta no presencial,
en pacientes con enfermedades reumaticas crénicas en remision,
usando una plataforma digital.

ACADEMICO

Modelo predictivo de la gravedad de la infeccién por SARS Cov-2
mediante parametros clinicos-analiticos.

Estudio prospectivo de deteccion del estado de endometritis
croénica, tratamiento y resultados obstétricos en parejas con
esterilidad de origen desconocido.

Seguridad y utilizacion en practica clinica del plasma
convaleciente en pacientes ingresados por COVID-19. Estudio
observacional PlasMadrid

Analisis retrospectivo de la evolucién clinica de los pacientes con
leucemia linfocitica crénica (LLC) tratados con Venetoclax en la
practica real en Espana (VENARES)

Cuidado nutricional en pacientes criticos hospitalizados por el
COVID-19: un estudio observacional de seguimiento de 1 afio.
ESTUDIO NUTRICOVID

¢cLas enfermedades créonicas como posibles factores de mal
prondstico en pacientes con infeccion por COVID-19 de un centro
de salud de la Comunidad de Madrid?

Estimulacién del nervio vago y analisis del dolor y variabilidad del
sistema nervioso autdnomo con indice ANI en pacientes con
fibromialgia

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ABBVIE SPAIN

NUTRICIA

ACADEMICO

ACADEMICO




Hospital Universitario de Méstoles

Memoria 2020

TiTULO FINANCIADOR

Pautas de anticoagulacién de los pacientes con fibrilacion ACADEMICO

auricular no valvular en las consultas de medicina interna

GlobalSurg-CovidSurg Week: Determinando el tiempo éptimo de

cirugia después de infeccién SARS-CoV-2 (GlobalSurg- CovidSurg ACADEMICO

Week)

Andlisis del valor predictor del inventario de Sensibilizaciéon

Central: relacién con variables psicofisicas, cognitivo-emocionales p
ACADEMICO

y conductuales

Vigilancia activa del microcarcinoma papilar de tiroides de bajo ACADEMICO

riesgo

Utilidad de cicaplast y cerave para el tratamiento de lesiones ACADEMICO

cutdneas en la infeccién por SARSCoV-2

Discovery of biomarkers associated with benefit from first-line ;

PD-1 axis blockade in advanced non-small-cell lung cancer using ACADEMICO

digital spatial profiling (DSP_NSCLC_ITx).

Alergia a LTP en nifios y respuesta al tratamiento con ACADEMICO

inmunoterapia sublingual con Pru p3.

Estudio de la deteccion del COVID-19 en pacientes positivo con ACADEMICO

perros de trabajo para diagndstico precoz

Estudio piloto iTOD - Investigacion sobre el genoma de Tumores ACADEMICO

de Origen Desconocido y su implicacién pronéstica y terapéutica.

Estudio de evaluacién del funcionamiento para validar un modelo

predictivo de infeccién de COVID-19 basado en perfiles de ACADEMICO

componentes orgdnicos volatiles de aire exhalado - Deep Sensing
Algorithms Ltd (DSA).

Tratamiento de pacientes dilipémicos con alto riesgo y muy alto
riesgo para la prevencion de eventos cardiovasculares en Europa
- Estudio Multinacional Observacional (SANTORINI).

Variables que influyen en la rentabilidad de las pruebas
diagndsticas y en el pronéstico de los pacientes con sospecha de
COVID-19 en un Servicio de Urgencias.

Actividad fisica y trastornos de salud mental: abordaje de la
enfermera pediatrica en adolescentes de 1° de ESO de la poblacién
de Arroyomolinos (Madrid).

El impacto de la crisis sanitaria del coronavirus en una muestra
espafola con cancer de mama.

Validation study of a web-based Learning module for the Optical
Diagnosis of the Invasive Pattern of colorectal polyps (LODIP
study).

Perfil de pacientes no oncolégicos con necesidades paliativas en
atencion primaria: una aproximacion a su evolucién en los aifos
2014y 2019

DAIICHI SANKYO

EUROPE

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO




Hospital Universitario de Méstoles

Memoria 2020

TITULO

Empleo de anestesia local en los sitios incisionales previo a la
colecistectomia laparoscopica

Optimizacién de la dosis de dexmedetomidina intradural.

Evaluaciéon de los tratamientos utilizados en primera linea en
cancer renal metastasico en un hospital de segundo nivel

Técnicas no farmacolégicas para disminuir el dolor durante la
vacunacion a la poblacién pediatrica en el centro de Salud de
Arroyomolinos

Seguridad tras la Cardioversion Urgente de la Fibrilacion
Auricular.

Estudio Bel Spain: Capsule System for Colostomates". Estudio Bel
Espana: Sistema Capsula para Colostomizados.

Influencia del retraso en el tratamiento quirdrgico en la
mortalidad al aio en pacientes con fractura osteopordtica.

Conocimientos en cuidados paliativos de los profesionales de
enfermeria de un hospital de segundo nivel y valoraciéon de una
aplicacion moévil (APP) como herramienta de trabajo.

FINANCIADOR

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

B. BRAUN MEDICAL

ACADEMICO

ACADEMICO

Estudio HUM-ECOVID-19; Correlacion clinicay ecografia pulmonar
en pacientes con SDRA y Neumonia por Coronavirus COVID-19.

ACADEMICO

Estudio observacional sobre el uso de Inhibidores de Ciclinas CDK
4/6 en Tratamiento del Cdncer de Mama

ACADEMICO

Casos y controles para el estudio de los factores de riesgo en las
neumonias por COVID-19 en el H.U. de Méstoles.

ACADEMICO

Las enfermedades crénicas son posibles factores de mal
prondstico en pacientes con infeccién por COVIS-19 de un centro
de salud de la Comunidad de MADRID.

Covid-19 y Lupus Eritematoso Sistémico: estudio de las secuelas
diez meses tras la infecciéon

ACADEMICO

Eficacia y seguridad del tratamiento antibidtico en las infecciones
respiratorias en la Unidad de Hospitalizacion a Domicilio

Valor prondstico de la resistencia insulinica en pacientes no
diabéticos como factor de riesgo cardiovascular

Caracteristicas clinicas y terapéuticas de los abscesos hepaticos:
descripcion de una serie de casos entre 2012 y 2020

Aplicacion de machine learning para desarrollar modelos
predictivos en neurociencias mediante imagenes cerebrales
obtenidas mediante RMN

Prediccion de la fiebre y optimizacion del rendimiento
diagnédstico de los hemocultivos

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

ACADEMICO

INSTITUTO SALUD
CARLOS Il (FIS)
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PUBLICACIONES CIENTIFICAS

El total de articulos publicados durante 2020 ha sido de 102 trabajos, 81 en
revistas incluidas en el JCR (79,4%) y de ellas, 32 (39,5%) dentro del cuartil 1 (Q1):

e 66 articulos originales

e 13 cartas cientificas

e 7 casos clinicos

e 2 editoriales

e 5imagenes

e 6 revisiones/meta-analisis

e 3respuestas

En el 24,5% (25) de estos trabajos el primer autor era un profesional de nuestro
hospital (liderazgo). Y 93 trabajos son con colaboracién externa, 27 de ellos
internacionales.

El ranking de servicios por volumen de trabajos es: Anestesia 13, Dermatologia
12, Reumatologia 8, Medicina Interna 7, Cirugia General 7, Cardiologia 7,
Aparato Digestivo 7, Pediatria 6, Endocrinologia 4, Microbiologia 3,
Oftalmologia 3, Cuidados Intensivos 2, Genética 2, Hematologia 2, Oncologia 2,
Psiquiatria 1, Salud Publica 1, Traumatologia y Cirugia Ortopédica 1, Neumologia
1, Neurologia 1, Medicina Intensiva 1, Medicina Preventiva 1, ORL 1, Anatomia
patolégica 1, Bioquimica 1y Biblioteca de Ciencias de la Salud, 1.

Del total de trabajos publicados en revistas del JCR (81), se obtienen los
siguientes resultados:

FACTOR FACTOR DE IMPACTO

NUMERO DE
DE % PUBLICACIONES
PUBLICACIONES
IMPACTO PRIMER QUARTIL
Articulos 53 231,24* 18 Q1
Casos clinicos 5 15,702* 1Q1
Correccién/Respuesta 1 6,288 1Q1
Material Editorial 1 1,556
Imagenes 4 7,564*
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. FACTOR FACTOR DE IMPACTO
NUMERO DE
DE % PUBLICACIONES
PUBLICACIONES

IMPACTO PRIMER QUARTIL
Cartas 13 160,065* 8 Ql
Revisiones 4 21,127* 2Ql
Total 81 443 542* 30 Q1

(%QI: calculo incluye total Articulos, Revisiones, Cartas, Material Editorial y Guias Clinicas

indexadas en JCR)

NUMERO TOTAL
PUBLICACIONES DE ARTICULOS Fﬁf;:ngE FACTOR DE
(NOMBRE DE LA REVISTA) PUBLICA-DOS DE IMPACTO
EN LA REVISTA LA REVISTA* ToTAL

Acta Chir Belg 1 1,09 1,09
Aids 1 4177 4177
Allergy 1 13,146 13,146
Am J Phys Med Rehabil 1 2,159 2,159
An Pediatr (Barc) 2 1,5 3
Annals Hematol 1 3,673 3,673
Aten Primaria 2 1,137 2,274
Australas J Dermatol 1 2,875 2,875
Br J Dermatol 3 9,302 27,906
Br J Haematol 1 6,998 6,998
BrJ Surg 1 6,939 6,939
Cancers 1 6,639 6,639
Cardiology 1 1,869 1,869
Clin Anat 1 2,414 2,414
Clin Exp Rheumatol 2 4,473 8,946
Clin Gastroenterol Hepatol 1 11,382 11,382
Clin Rheumatol 1 2,98 2,98
Clin Transl Oncol 2 3,405 6,81
Dermatol Ther 1 5,851 5,851
Diabetes Metab Res Rev 1 4,876 4,876
Diagnostics 1 3,706 3,706
Endoscopy 1 10,093 10,093
Enferm Infecc Microbiol Clin 2 1,731 3,462

93

b
b

A = vf*
| Ve ! d :



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=31940620

Hospital Universitario de Méstoles

Memoria 2020

NUMERO TOTAL
PUBLICACIONES DE ARTICULOS Fﬁ:f;:ngE FACTOR DE
(NOMBRE DE LA REVISTA) PUBLICA-DOS DE IMPACTO
EN LA REVISTA LA REVISTA* ToTAL
Eur J Cancer 1 9,162 9,162
Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 1 3,267 3,267
Eur J Hosp Pharm Sci Pract 2 0,892 1,784
Fam Cancer 1 2,375 2,375
Gastroenterology 1 22,682 22,682
Hum Ecol 2 1,993 3,986
Int J Cancer 2 7,396 14,792
Int J Eat Disord 1 4,861 4,861
Int J Environ Res Public Health 1 3,39 3,39
JAMA Dermatology 1 10,282 10,282
J Clin Anesth 4 9,452 18,904
J Clin Med 2 4,241 8,482
J Clin Rheumatol 2 3,517 7,034
J Hand Surg Eur 1 2,688 2,688
J Hematol Oncol 1 17,388 17,388
J Med Genet 1 6,318 6,318
J Mol Med (Berl) 1 4,599 4,599
J Pediatr Hematol 1 1,289 1,289
J Rheumatol 2 4,666 9,332
J Trop Pediatr 1 1,165 1,165
Lancet 1 79,321 79,321
Med Ultrason 1 1,611 1,611
Med Biol Eng Comput 1 2,602 2,602
Med Clin (Barc) 2 1,725 3,450
Med Intensiva 1 2,491 2,491
Metab Syndr Rela Disord 1 1,894 1,894
Minerva Anestesiol 1 3,051 3,051
Nutrients 1 5.717 5,717
Ophthalmol Ther 1 324 324
PLoS One 1 324 324
Polymers (Basel) 1 4,329 4,329
Prof Inf 1 2,253 2,253
Reg Anesth Pain Med 1 6,288 6,288
15 3

] i = .I
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NUMERO TOTAL
PUBLICACIONES DE ARTICULOS
(NOMBRE DE LA REVISTA) PUBLICA-DOS

EN LA REVISTA

Rev Esp Cardiol 1

Rev Esp enfermedades Dig 2
Rev Neurol 1
Rev Clin Esp 2
Sci Rep 1

World J Gastroenterol 1

TOTAL 81

FACTOR DE
IMPACTO
DE
LA REVISTA*

4,753
2,086
0,87
1,556
4,379

5,742

Memoria 2020

FACTOR DE
IMPACTO
TOTAL

4,753
4,172
0,87
3n2
4,379

5,742

443, 542*

Siguiendo las pautas del Observatorio de la Comunidad de Madrid, se

contabilizan solo los articulos originales y revisiones, publicadas en revistas

indexadas en las bases de datos Wos, PubMed, Scopus y JCR.

Con un total de 72 trabajos, de los cuales 57 (79,1%) estan incluidos en revistas

del Journal Citation Report (JCR), ocupando los siguientes cuartiles: 20 Ql, 13

Q2, 14 Q3 y 10 Q4. Ademas, el volumen de articulos publicados en acceso

abierto ha sido de 30 trabajos (41,7%).
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BIBLIOTECA DE CIENCIAS DE LA SALUD

La Biblioteca de Ciencias de la Salud del Hospital Universitario de Mdstoles es
una unidad de apoyo a la asistencia, docencia e investigaciéon. Sus objetivos se
dividen en 4 niveles:

1.

Proporcionar la informacién cientifica y técnica de calidad que precisa
para la actividad asistencial, docente e investigadora. Creacién, acceso
y conservacion de la coleccién. Asi como la creacién de servicios
personalizados.

2. Facilitar la gestion de la informacidén a través de servicios, tutoriales,
talleres, adquisicién de habilidades informacionales...

3. Potenciar la creacién de conocimiento, a través de la animacion a la
publicacién, potenciacién de la cultura basica de autor cientifico y de
desarrollo de perfiles profesionales.

4. Difusiéon de la produccidén cientifica del hospital a través de los perfiles
de autores, institucionales...

5. Los usuarios han iniciado 15.700 sesiones para acceder a la Bibliotecas
Virtual del hospital y acceder al fondo bibliografico/coleccién durante el
ano 2020. Dicho catalogo da acceso a:

RECURSOS NUMERO/CARACTERISTICAS
Revistas-e ciencias de la salud 9.414 (5.336 abiertas)

1.502 (1.193 Elsevier, 209 Proquest Health &

Libros - e ciencias de la salud

Medicine y 100 editorial Paradigma)

UptoDate 25 especialidades

Medline (PubMed), Embase, Wos, Cochrane

Bases de datos

library Plus, Ciberindex ...

La Biblioteca Virtual y la pagina web institucional dan acceso a los servicios
bibliotecarios cuyos indicadores de actividad durante el afilo 2020 han sido:

SERVICIO VOLUMEN

Obtencién Documento (suministro) 1.541
Obtencién Documento (solicitud) 978
Orientacioén bibliografica 728 (3.478 citas)
Fondo antiguo (cancelado en marzo por teletrabajo) 15
Busquedas bibliograficas 206
Asesoria autor cientifico (consultas personalizadas) 162
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SERVICIO VOLUMEN
Formacién de usuarios 6 cursos
Produccién cientifica (recogida, gestion y difusién) 102

En la etapa de confinamiento, la Biblioteca activd un nuevo canal de
comunicacién interno, un escenario de trabajo con el objetivo de apoyar al
personal sanitario que estaba en primera linea, precisando informacién de
calidad debido a lo novedoso de la COVID-19 y la falta de evidencia en sus
tratamientos, diagnésticos, efectos adversos, etc. Se puso en marcha una
estrategia de comunicacién y divulgacién adaptada al contexto y las
necesidades de informacién requerida por la COVID-19 y apoyada en la
virtualidad.

Se fueron definiendo e implementando diferentes lineas de trabajo basadas en
la comunicacién via mévil con la creacién de un Grupo de Distribucién via
WhatsApp y una web tematica con un disefio web adaptativo (responsive web
design) al acceso via movil. Ha sido una solucién telematica, eficiente, rapiday
muy sencilla de utilizar.

- Una seleccién de recursos especificos sobre la COVID-19 (SARS-CoV-
2), utiles para todo el personal sanitario clinico con fuentes de
informacién, evidencias cientificas, informacién oficial, editores,
ensayos clinicos, noticias falsas, ...

- Newsletter tematicos (a peticién de los usuarios) con informacién
filtrada y con enlaces a los textos completos de los articulos cientificos
originales (17 durante 2020).

- Alertas tematicas.

- Flyers de Guias de uso de recursos habituales (Uptodate, Clinical
Key...).

- Flyers de informacidén nuevos residentes.
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GESTION ECONOMICA

Obligaciones Reconocidas

2019 2020
1. GASTOS DE PERSONAL* 91.936.525,00 99.827.889,30
2. GASTOS CORRIENTES EN BIENES Y SERVICIOS 43.017.585,00  49.430.967,26
6. INVERSIONES REALES 1.809.621,00 2.306.090,27
8. ACTIVOS FINANCIEROS 31.392,00 20.273,00
TOTAL 136.795.122,00 151.585.219,83
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FARMACIA

COMPRAS ANO 2020 % INC
2020/2019

Total adquisiciones directas 24.828.879 11,53%
INMUNOSUPRESORES 7.425.428 18,69%
ANTIVIRALES 4.242.328 4,74%
ONCOLOGICOS ANTICUERPOS MONOCLONALES 3.618.647 15,41%
ONCOLOGICOS INH. PROTEINKINASA 2159.530 15,53%
RESTO DE PRODUCTOS 821140 -7,03%

Indicadores Farmacoterapéuticos
INDICADORES DE UTILIZACION DE MEDICAMENTOS
Coste tratamiento por paciente adulto VIH 5.760
Coste tratamiento por paciente EM (AMB Y EXT) 8.940
Coste tratamiento biolégico y dirigido por paciente en ARy ARIJ 6.107
Coste tratamiento bioldgico por paciente ESART 5.796
Coste tratamiento biolégico y dirigido por paciente ARPS 6.347
Coste tratamiento bioldégico y dirigido por paciente PSO 6.054
Coste tratamiento biolégico por paciente Ell 8.139
INDICADORES DE CONTINUIDAD ASISTENCIAL
Pacientes con estatinas de primera eleccién 55,79%
% DDD Omeprazol/total DDD IBP 64,98%
Prescripcién de principios activos con EFG 59,16%
% DDD Secretagogos < 70 aflos 1,76%
Seleccion eficiente de farmacos SRA 82,13%

EM: esclerosis mdltiple; AR: artritis reumatoide; ARIJ: artritis reumatoide idiopatica juvenil; ARPS:
Artritis psoriasica; PSO: psoriasis; ESART: espondiloartropatias; Ell: enfermedad inflamatoria
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La memoria anual del hospital recopila la informacion relevante
de la actividad desarrollada a lo largo del ano por las distintas
unidades y servicios del centro y los eventos destacados del ano.






