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Presentacion

En esta memoria del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea del ano 2010 se mues-
tran los rasgos mds relevantes de nuestra actividad en la asistencia publica en la
Comunidad Foral de Navarra.

A lo largo del ano 2010 la poblacién navarra aumento en 6.346 personas, de las cua-
les 2.937 son hombres y 3409 mujeres. Seguin las cifras de poblacién referidas a 1 de
diciembre de 2010, el nimero de habitantes ha llegado a los 636.924.

En Atencion Primaria la frecuentacion sigue la tendencia a la baja, situdndose en
4,85 consultas médicas (medicina de familia y pediatria). En consultas programadas
de los Centros de Atencion Primaria, respecto al ano anterior, se produce un mode-
rado aumento del 4,9% en medicina general y un 3,5% en pediatria y un leve descen-
so, -0,6%, en enfermeria.

A traves del Programa de Atencion Dental Infantil y Juvenil (PADI) se presto atencion
dental bdsica al 68,94% de la poblacion diana. El nimero de pacientes atendidos au-
menté en un 3,6% respecto al ano anterior.

En el ambito de la Asistencia Especializada, destacar el gran cambio con la creacion
del Complejo Hospitalario de Navarra. En 2010 se ha creado la Direccion de Salud
Mental, dotando a esta especialidad de una mayor importancia en la asistencia sani-
taria al ciudadano.

Es importante valorar el esfuerzo por controlar las listas de espera para intervencion
quirdrgica. Asi mismo han descendido de forma considerable los dias de espera media
en las especialidades de Cirugia Tordcica y Traumatologia Infantil, entre otras. Res-
pecto a las primeras consultas, resaltar que han disminuido casi un 2% las personas
que esperan a ella en 2010 compardndolas con el ano anterior.
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Durante el ano 2010 las atenciones en urgencias extrahospitalarias asi como el com-
portamiento de la actividad de urgencias en los centros hospitalarios, se mantiene si-
milar respecto al ano anterior.

El gasto correspondiente asciende a 671.814.990 euros en 2010, en el ambito de la Asis-
tencia Especializada lo que supone un incremento del 10% respecto a 2009.

En el transcurso del ano 2010 las lineas de trabajo relacionadas con la prestacion far-
maceutica, se han dirigido a contener el crecimiento del gasto y a mejorar el uso ra-
cional de medicamentos. En Navarra el indicador de genéricos ha pasado del 19% al
25% durante el ano 2010.

Fara finalizar debo mencionar que este 2010 es el vigésimo aniversario de la creacion
del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea por la Ley Foral 10/1990, por lo que quie-
ro destacar el gran trabajo que han realizado todos los trabajadores del Servicio Na-
varro de Salud-Osasunbidea a lo largo de estos 20 anos. Gracias a la dedicacion de
todos los profesionales, el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea presta una aten-
cion sanitaria de calidad a los ciudadanos de la Comunidad Foral de Navarra.

anda

José Carlos Garde Celigueta

Director Gerente del Servicio
Navarro de Salud-Osasunbidea
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MARCO JURIDICO

El Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, creado por la Ley Foral 10/1990, de 23 de no-
viembre, de Salud, es un organismo auténomo, dotado de personalidad juridica propia y
plena capacidad de obrar para el cumplimiento de sus fines. La citada Ley constituye el mar-
co juridico en el que se desenvuelven las competencias, funciones y actividades en materia
de sanidad interior, higiene y asistencia sanitaria, que las Administraciones Publicas de Na-
varra tienen asumidas en virtud de la Ley Orgénica 13/1982, de 10 de agosto, de Reintegra-
cion y Amejoramiento del Régimen Foral de Navarra. Por lo tanto, conmemoramos los 20
anos de creacion y puesta en marcha de este Servicio.

El Titulo Ill de la Ley Foral de Salud (LF 10/1990) encomienda al Departamento de Salud en
el &mbito de la Administracién de la Comunidad Foral de Navarra, el ejercicio de las funcio-
nes de planificacion, ordenacion, programacion, alta direccion, evaluacion, inspeccion y
control de las actividades, centros y servicios, diferenciado los dambitos materiales de actua-
cion de salud publica, salud laboral y asistencia sanitaria, asi como la alta direccién, control
y tutela de los Organismos Autonomos dependientes del mismo.

La Ley Foral 14/2004, de 3 de diciembre, del Gobierno de Navarra y de su Presidente y la
Ley Foral 15/2004, de 3 de diciembre, de la Administracién de la Comunidad Foral de Na-
varra introducen modificaciones en la regulacion de la organizacién administrativa de la Ad-
ministracion de la Comunidad Foral y de sus organismos autonomos. Por ello el Decreto Fo-
ral 45/2006, de 3 de julio, por el que se aprueban los Estatutos del Servicio Navarro de Sa-
lud-Osasunbidea, nos introduce las novedades necesarias para lograr la adaptacion de la es-
tructura organizativa a la Ley 15/2004, de 3 de diciembre, de la Administracion de la Co-
munidad Foral de Navarra.

En el BON nuimero 50, de 23 de abril de 2010, se public el Decreto Foral 19/2010, de 12
de abril, donde se crea el Complejo Hospitalario de Navarra del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea y se establece su estructura organica. Mediante este decreto se crea una es-
tructura sanitaria asistencial Unica, denominada Complejo Hospitalario de Navarra, que en-
globara los diferentes recursos pertenecientes al Area de Pamplona, con independencia de
su ubicacion actual, excluidos aquellos que dependan de la Direccion de Atencion Primaria
o aquellos otros que, especificamente, se determinen. Este Decreto Foral entr6 en vigor a
los 2 meses de su publicacion.

Decreto Foral 21/2010, de 26 de abril, por el que se aprueba el Reglamento de desarrollo
de la Ley Foral 14/2008, de 2 de julio, de Garantias de Espera en Atencion Especializada.
Resolucion 882/2010, de 3 de mayo, del Director Gerente del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea, por la que se actualizan las tarifas por prestacion de servicios en los centros y
establecimientos asistenciales del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

Orden Foral 59/2010, de 18 de junio, por la que se adapta la denominacion de los Servi-
cios, Secciones y Unidades que integran el Complejo Hospitalario de Navarra a lo previsto
en el Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, por el que se crea el Complejo Hospitalario de
Navarra del Servicio Navarro de Saud-Osasunbidea y se establece su estructura directiva.
Orden Foral 86/2010, de 24 de septiembre, de la Consejera de Salud, por la que se supri-
men diversas unidades administrativas en la estructura del Departamento de Salud y sus Or-
ganismos autbnomos (Navarra).
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Ley Foral 16/2010, de 8 de noviembre, por la que se crea el registro de profesionales en re-
lacién con la interrupcion voluntaria del embarazo (Navarra).

Ley Foral 17/2010, de 8 de noviembre, de derechos y deberes de las personas en materia
de salud en la Comunidad Foral de Navarra.

Ley Foral 20/2010, de 13 de diciembre, por la que se crea la entidad publica denominada
Banco de Sangre y Tejidos de la Comunidad Foral de Navarra (BSTN) y se establece la orga-
nizacion de la Red Transfusional y de Células y Tejidos Humanos en Navarra (RTCTHN).

Ley Foral 21/2010, de 13 de diciembre, de Salud Mental de Navarra por la que se estable-
ce la estructura orgéanica de la Direcciéon de Salud Mental del Servicio Navarro de Salud-Osa-
sunbidea.

ORGANIZACION

La organizacion del Servicio Navarro de Salud—-Osasunbidea, descansa sobre un principio de
interrelacion de las dos referencias organizativas para la prestacion de la asistencia sanita-
ria: la de caracter territorial (a través de las Areas de Salud y de la Zonificacién Sanitaria), y
la de caracter funcional (que diferencia la Atencién Primaria y la Asistencia Especializada).
El 24 de junio de 2010 entra en vigor el Decreto Foral que crea el Complejo Hospitalario de
Navarra y que englobard los diferentes recursos pertenecientes al Area de Pamplona que-
dando excluidos aquellos que dependan de la Direccion de Atencion Primaria. Segun se pu-
blica en dicho decreto “Se trata, en concreto, de desarrollar, en el ambito de la asistencia
especializada, modelos organizativos basados en criterios de gestién clinica adaptados a ca-
da drea, servicio o unidad asistencial, en funcién de su actividad clinica y caracteristicas es-
pecificas, a través de las actuaciones que en el desarrollo de este Decreto Foral se estable-
cen, referidas precisamente a la fusién e interrelaciéon de las distintas unidades asistenciales
que incluyen el denominado Complejo Hospitalario de Navarra.”

Se mantiene la configuracién como érganos periféricos de gestion las Direcciones de las
Areas de Salud de Tudela y de Estella.

ZONIFICACION SANITARIA DE NAVARRA

La Ley Foral de Zonificacion Sanitaria de Navarra (LF 22/1985) se sustenta en la Atencién Pri-
maria como nucleo principal y funcién central del sistema sanitario, y considera la Zona Ba-
sica de Salud como el marco territorial idoneo para el logro de una atencion integral e in-
tegradora.

Denominaciones de las demarcaciones sanitarias:

e Zonas Basicas de Salud constituyen la demarcacién geogréfica y poblacional que sirve de
marco territorial a la atencién primaria de salud garantizando la accesibilidad de la pobla-
cion a los servicios sanitarios primarios.

e Areas de Salud, son las demarcaciones territoriales operativas de las actuaciones y servi-
cios sanitarios, responsabilizadas de la gestion descentralizada de los centros y estableci-
miento del Servicio Navarro de Salud en su demarcacion territorial, y de las prestaciones
y programas sanitarios a desarrollar por ellos.

Memoria 2010
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La Ley Foral 22/1985, de 13 de noviembre, indica que la Ordenacién Territorial Sanitaria de
la Comunidad Foral se estructura en 54 Zonas Bésicas de Salud, agrupandose estas en cin-
co Areas de Salud (I Navarra-Norte: Il Navarra-Este: Il Estella: IV Tafalla: V Tudela).
Teniendo en cuenta lo establecido en el Art. 39 de la Ley Foral 10/1990 de Salud, las Are-
as |, II, IV se unifican en una Unica Area de Salud de Pamplona.

Es por todo ello que las Zonas Bésicas de Salud quedan integradas en tres Areas: Estella, Tu-
dela y Pamplona.

El Area de Salud de Pamplona en el campo organizativo se subdivide en dos Comarcas Sa-
nitarias: Pamplona Norte y Pamplona Este. (LF 10/1990 Art. 39° 3).

POBLACION DIANA

Navarra cuenta con una superficie de 10.391 km? y esta dividida en 272 municipios. Alcan-
z6 en 2010 los 636.924 habitantes, por lo tanto aumento el 1,01% respecto a enero del
2009, es decir, 6.346 habitantes mas. En la tabla y gréafico siguientes se desglosa la pobla-
cion total segun sexo y edad tomando como fuente el Instituto de Estadistica de Navarra.
Los datos son del Padron Municipal de Habitantes a fecha 01-01-2010.

CIFRAS ABSOLUTAS PORCENTAJE/S TOTAL
TOTAL HOMBRES MUJERES HOMBRES MUJERES
Total 636.924 318.423 318.501 49,99 50,01
De 0 a 4 afios 34.363 17.570 16.793 2,76 2,64
De 5 a9 afos 32.736 16.750 15.986 2,63 2,51
De 10 a 14 afios 30.047 15.396 14.651 2,42 2,30
De 15 a 19 afios 29.251 15.151 14.100 2,38 2,21
De 20 a 24 afos 33.889 17.363 16.526 2,73 2,59
De 25 a 29 afos 43.780 22.487 21.293 3,53 334
De 30 a 34 afios 55.041 28.735 26.306 4,51 4,13
De 35 a 39 afios 54.493 28.684 25.809 4,50 4,05
De 40 a 44 afos 51.952 27.102 24.850 4,26 3,90
De 45 a 49 afios 47.890 24.690 23.200 3,88 3,64
De 50 a 54 afios 42.275 21.580 20.695 3,39 3,25
De 55 a 59 afios 36.114 18.262 17.852 2,87 2,80
De 60 a 64 afios 34.523 17.131 17.392 2,69 2,73
De 65 a 69 afos 28.322 13.880 14.442 2,18 2,27
De 70 a 74 afios 23.260 10.829 12.431 1,70 1,95
De 75 a 79 afios 23.708 10.396 13.312 1,63 2,09
De 80 a 84 aflos 18.389 7.239 11.150 1,14 1,75
De 85 a 89 afios 11.436 3.858 7.578 0,61 1,19
De 90 a 94 afios 4.153 1.039 3.114 0,16 0,49
De 95 a 99 afios 1.154 258 896 0,04 0,14
De 100 o més anos 148 23 125 0,00 0,02

Fuente: Padron de habitantes. Revision a 1 de enero de 2010. Instituto Nacional de Estadistica.
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De 100 0 més afnos

De 95 a 99 anos

De 90 a 94 anos

De 85 a 89 anos

De 80 a 84 afios

De 75 a 79 anos

De 70 a 74 anos

De 65 a 69 anos

De 60 a 64 anos

De 55 a 59 anos

De 50 a 54 anos

De 45 a 49 anos

De 40 a 44 anos

De 35 a 39 anos

De 30 a 34 anos

De 25 a 29 afos

De 20 a 24 anos

De 15 a 19 anos

De 10 a 14 anos

De 5 a 9 afios

De 0 a 4 afios

B HOMBRES [ MUJERES

A continuacion se desarrollan los organigramas de las distintas Direcciones y Centros del
Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

En este apartado vamos a hacer la siguiente puntualizacion: antes y después de la creacién
del Complejo Hospitalario de Navarra (CHN). En el Boletin Oficial de Navarra de 23 de abril
de 2010 se publica el Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, por el que se crea el Comple-
jo Hospitalario de Navarra del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y se establece su es-
tructura directiva. Este decreto foral entra en vigor 2 meses después de su publicacion, por
lo tanto, el 24 de junio de 2010 entra en funcionamiento como tal el CHN, vy, por lo tanto,
desarrollaremos también el organigrama correspondiente en este apartado.
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DIRECCION GERENCIA

JOSE CARLOS GARDE CELIGUETA
Direccién Gerencia (S.N.S.-0)
Kudeaketa Zuzendaritza (O-NOZ)

SERVICIO DE REGIMEN JURIDICO

M? JESUS BALANA ASURMENDI
Servicio de Régimen Juridico
Araubide Juridikoaren Zerbitzua
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DIRECCION DE ADMINISTRACION Y ORGANIZACION

JOSE LUIS MORENO OCHOA
Direccién de Administracion y Organizacion
Administrazio eta Antolaketa Zuzendaritza

DIRECCION DE RECURSOS HUMANOS

JOSE M? AYERRA LAZCANO
Direcciéon de Recursos Humanos
Giza Baliabideen Zuzendaritza
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DIRECCION DE ATENCION PRIMARIA

CRISTINA IBARROLA GUILLEN
Direccion de Atencién Primaria
Oinarrizko Osasun Laguntzako Zuzendaritza

DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA

FRANCISCO JAVIER SADA GONI
Direccion de Asistencia Especializada
Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza
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DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA - ORGANOS

FRANCISCO JAVIER SADA GONI
Direcciéon de Asistencia Especializada
Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza

DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA - CENTROS

FRANCISCO JAVIER SADA GONI
Direccion de Asistencia Especializada
Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza
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HOSPITAL DE NAVARRA

M? JESUS CALVO GUITIAN
Direccién del Hospital de Navarra
Nafarroako Ospitaleko Zuzendaritza

HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

FERNANDO BONETA BEORLEGUI
Direccion del Hospital Virgen del Camino
Bideko Ama Birjina Ospitaleko Zuzendaritza
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AREA DE SALUD DE TUDELA

MIGUEL ANGEL GIL ASENJO
Direccion del Area de Salud de Tudela
Tuterako Osasun Barrutiko Zuzendaritza

AREA DE SALUD DE ESTELLA

M? LUISA HERMOSO DE MENDOZA MERINO
Direccion del Area de Salud de Estella
Lizarrako Osasun Barrutiko Zuzendaritza
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CLiNICA UBARMIN

LUIS OTERMIN FAGOAGA
Direccion de la Clinica Ubarmin
Ubarmin Klinikako Zuzendantza
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ORGANIGRAMA a partir de la entrada en vigor del Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, por
el que se crea el Complejo Hospitalario de Navarra del Servicio Navarro de Salud-Osasunbi-
dea y se establece su estructura directiva.

DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA

FRANCISCO JAVIER SADA GONI

Direccion de Asistencia Especializada

Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza

Direccion de Gestion
Kudeaketa Zuzendaritza

JOSE DOMINGO CABRERA ORTEGA

Subdireccion de Salud Mental
Adimen Osasuneko Zuzendariordetza

M? LUISA AYAPE PUYALES
Direccion del Centro de Transfusion Sanguinea de Navarra
Nafarroako Odol Transfusioko Zentroko Zuzendaritza

MARIANO MIGUEL LACARRA LOPEZ
Servicio de Prestaciones y Conciertos
Prestazio eta Itun Zerbitzua

ENCARNACION PEREZ EQUIZA
Centro de Investigacion Biomédica
Ikerketa Biomedikoaren Zentroa

Centros

Organos

Ley Foral 20/2010, de 13 de diciembre, por la que se crea la Entidad Publica denomina-

da Banco de Sangre y Tejidos de la Comunidad Foral de Navarra (BSTN) y se establece la
organizacion de la red transfusional y de células y tejidos humanos en Navarra (RTCTHN)

HE Ley Foral 21/2010, de 13 de diciembre, de Salud Mental de Navarra por la que se esta-

blece la estructura orgénica de la Direccién de Salud Mental del Servicio Navarro de Sa-

lud-Osasunbidea.
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DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA - ORGANOS

FRANCISCO JAVIER SADA GONI
Direcciéon de Asistencia Especializada
Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza

DIRECCION DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA - CENTROS

FRANCISCO JAVIER SADA GONI
Direccion de Asistencia Especializada
Laguntza Espezializatuko Zuzendaritza
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COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA

COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA
NAFARROAKO OSPITALEGUNEA

FERNANDO BONETA BEORLEGUI

Gerente del Complejo Hospitalario de Navarra
Nafarroako Ospitaleguneko Kudeatzailea

=3
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1.1 | ACTIVIDAD

A. Atencion Primaria

Atencién Primaria es el primer contacto y la puerta de entrada al Sistema Sanitario de la ma-
yor parte de nuestros beneficiarios. Cuenta con 54 centros de salud y 243 consultorios pa-
ra la atenciéon a toda la poblacién de la comunidad.

Durante el afio 2010 se ha continuado con la informatizacion global de las areas clinicas de
los consultorios auxiliares pendientes de ello. A finales de 2010, estaban totalmente infor-
matizadas las 54 Zonas Basicas de Salud de Navarra, 296 sedes en total, lo que supone un
99,9% de la poblacion total de Navarra. Actualmente todas las areas clinicas y administra-
tivas de las 54 ZBS de Navarra (centros de salud y consultorios principales) estan informati-
zadas, dicho proyecto de informatizacion clinica de la Atencién Primaria comenzé en 1999.

2005 2006* 2007 2008 2009 2010 10-09
FRECUENTACION (Medicina y Pediatria) 5,38 5,20 533 5,26 5,07 4,85 0,22
FRECUENTACION (Enfermeria) 3,59 3,94 3,40 3,37 3,35 3,27 -0,08
MEDICINA GENERAL
CONSULTAS/HABITANTE 5,28 5,09 5,24 5,21 5,00 4,82 -0,18
% CONSULTA PROGRAMADA CENTRO ~ 10,1% 12,0% 11,9% 12,8% 13,2% 14,3% 1,1%
% CONSULTA A DOMICILIO* 3,6% 2,8% 3,6% 3,9% 3,4% 3,5% 0,0%
PEDIATRIA
CONSULTAS/HABITANTE 5,95 5,79 5,87 5,56 5,46 5,05 0,41
% CONSULTA PROGRAMADA CENTRO  20,6% 21,0% 20,9% 21,6% 21,3% 233% 2,1%
ENFERMERIA
CONSULTAS/HABITANTE 3,59 3,94 3,40 3,37 3,35 3,27 -0,08
% CONSULTA PROGRAMADA CENTRO  43,2% 52,3% 44,3% 44,6% 45,0% 45,6% 0,6%
% CONSULTA A DOMICILIO* 7,7% 52% 7,4% 7,6% 7,6% 7,5% 0,0%

* En el 2006 por problemas informaticos, existe infra-registro en la actividad domiciliaria.

El porcentaje de la actividad en consultas programadas en los centros de Atencién Primaria,
comparando con el afo anterior, aumenta en Medicina General un 1,1%, en Enfermeria
0,6% y en Pediatria 2,1%. Respecto a la actividad en consultas a domicilio no se observa
variacién significativa al afio anterior.
El numero de consultas por habitante y afo se reduce en Enfermeria -0,08%, Medicina Ge-
neral -0,18% y en Pediatria -0,41%.

B. Asistencia Especializada

Asistencia Especializada es el nivel de atencion que ofrece a nuestros beneficiarios los me-
dios técnicos y humanos de diagndstico, tratamiento y rehabilitacién adecuados que, por su
especializacién o caracteristicas, no pueden resolverse en el nivel de Atencién Primaria.

Los hospitales, centros ambulatorios, centros de salud mental y centros de atencion a la mu-
jer constituyen la estructura sanitaria responsable de la Asistencia Especializada programa-
da y urgente, tanto en régimen de ingreso como ambulatorio y domiciliario, desarrollando
ademas funciones de promocién de la salud, prevencién de enfermedades, asistencia cura-
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tiva y rehabilitadora, asi como docencia e investigacién, en coordinacion con Atencién Pri-
maria.

En este apartado de la Memoria del SNS-O se reflejaran los principales indicadores de la Red
publica de Asistencia Especializada durante el ano 2010.

2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09

OCUPACION 7963%  79.63%  7878%  77,29%  7458%  72,05% 2,54 Tgblla 1.2
ESTANCIA MEDIA 6,93 6,69 6,63 6,39 6,25 6,05 -0,20 Principales

I. ROTACION 41,91 43,43 43,39 420 4359 835 00 gwdcljcgdo;es ten la
SUCESIVAS/PRIMERAS CONSULTAS 181 174 178 1,63 1,68 174 0,05 Esep - ci?aliz?alé ae_ ficie
PRESION DE URGENCIAS 6469%  6375%  6336%  6256%  6245%  62,00% 0,45 2005-2010

% URGEN. INGRESADAS 1436%  14,26%  14,06%  1484%  1449%  1513% 0,64

I. MORTALIDAD 3,15% 301%  3,13% 287%  2,76% 2,63% 0,13

% NECROPSIAS 5,40% 6,59% 5,89% 9,92%  9.83%  1055% 0,73

Durante el ano 2010 el indice de ocupacion y la estancia media descienden ligeramente si-
guiendo la tendencia de afos anteriores. La presion de urgencias desciende y el porcentaje
de urgencias ingresadas presentan un ligero ascenso respecto al ano 2009. El indice sucesi-
vas/primeras asciende minimamente. El indice de mortalidad desciende de forma ligera.

2006 2007 2008 2009* 2010 10/09 10/06

INGRESOS 56804 | 57.621 | 60.136 58686 58330  -0,61% 2,52% Tabla. ?"'3

N° ESTANCIAS 380720 381872 384493 366509 352641  378%  -7,38% Evolucion de la
INT. PROGR. 36495 37650 | 39852 | 43476 40136 7,68% 9,98% fzé%védgisﬁ?té?aa
INT. URG. 7.117 7.602 7.401 6.902 675  212%  507% [
URGENCIAS 254429 250594 | 253463 252964 239027  551%  -6,05% 5006-2010

PRIM. CONS. 322769 330061 373800 377281 373279  -106%  1565%

CONS. SUC. 562130 587408 608787 634117  647.779  2,15%  1524%

*2009. A partir de este afo se incluye:
- Actividad de la Unidad Hospitalaria a Domicilio del Hospital Reina Sofia y del Hospital Garcia Orcoyen.
- Actividad de centros concertados.

Grafico 1.1

Variacion de
actividad en la
Red de Asistencia
Especializada.
2010-2009

Urgencias
Sucesivas consultas 2,15%
Primeras consultas

. Quirdrgicas

Ingresos

Los ingresos presentan un ligero descenso del -0,61% respecto al afo anterior y las estan-
cias disminuyen un -3,78%.

En 2010 desciende el nimero de intervenciones quirdrgicas programadas en un -7,68% res-
pecto a 2009 y las intervenciones urgentes un -2,12%. También se observa un descenso en
las urgencias hospitalarias, -5,51%.

La actividad de consultas se incrementa mas a expensas de las sucesivas 2,15% que de las
primeras -1,06%.
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2006 2007 2008 2009 2010
Ecocardiografia 9.370 10.582 11.748 12335 11.874
Ecograffas Radiologia 38.403 38.340 44.063 46.075 45.143
Mamografias 7.984 9.982 9.236 7.799 10.033
R.M. 15.715 23.240 23.963 27.631 30.761
TAC 40.652 40.152 42616 51.732 43.406
Endoscopias digestivas 14.592 16.276 17.892 20.657 29.469
Ergometria 2.497 2.786 3.126 3.199 3.342
Hemodinamica 4.237 4.578 4.678 4.834 3.000

Se incluyen los datos de Endoscopias digestivas y Ergometria a partir de 2008.

1.2 | GASTOS

A. Atencion Primaria

El gasto correspondiente al ambito Atencidn Primaria para el ano 2010 asciende a la cuan-
tia de 315,5 millones de euros, que supone un decremento total del -7,5% respecto del afo
anterior.

CAPITULO | CAPITULO Il CAPITULO IV*  CAPITULO VI CAPITULO VII** TOTAL
DIRECCION 4.781.386 696.276 896.084 267.354 6.641.100
CENTROS DE SALUD 99.819.270 12.927.020 173.383.863 7.571.861 1.662.285 295.364.299
Area de PAMPLONA 71.460.436 9.726.026 173.383.863 7.477.340 262.047.665
Area de ESTELLA 12.758.572 1.470.465 38.053 14.267.090
Area de TUDELA 15.600.262 1.730.529 56.468 17.387.259
SALUD BUCODENTAL 951.470 3.069.571 8363 4.029.404
SERVICIOS URGENCIAS (1) 8.459.638 682.240 342.313 15.196 9.499.387
Total 114.011.764 17.375.107 174.622.260  7.862.774 1.662.285 315.534.190

1.: Incluye el SEU, ambulancias medicalizadas, los servicios de urgencias ubicados en Burlada, Rochapea y Ermitagana, y el SNU de Tafalla.
* El gasto de prestaciones farmacéuticas y absorbentes de todas las 4reas se incluye en el Area de Pamplona.
** [l gasto de transferencia de capital de todas las 4reas se incluye en el Area de Pamplona.

10/09 % 10/09 % 10/09 % 10/09 % 10/09 % 10/09 %

CAPITULO | CAPITULO Il CAPITULO IV*  CAPITULO VI ~ CAPITULO VII** TOTAL

DIRECCION 35,1% 4,3% 9,1% 252,6% -27,4%
CENTROS DE SALUD 0,1% -1,2% -11,2% -20,0% -27,5% 7,7%
Area de PAMPLONA 0,7% 6,7% -19,4% -1,9%
Area de ESTELLA -4,2% 1,6% -59,5% -55,8%
Area de TUDELA 0.2% -31,3% -42,7% -10,6%
SALUD BUCODENTAL 11,8% 32% -47,1% 4,9%
SEU 17,0% 53% 32,9% -12,1% 16,5%
Total -1,2% -0,3% -11,1% -17,9% -27,5% -7.5%

* El gasto de prestacion farmacéutica y absorbentes de todas las areas se incluye en el Total Centros de Salud.
** | gasto de transferencias de capital de todas las reas se incluye en el Total Centros de Salud.

En dicho &mbito y teniendo en cuenta su especificidad, se distinguen las siguientes areas de

actuacion:

e Direccion: El volumen de gasto supone la cuantia de 6.641.100 euros, un 2% del gasto
total del programa.
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¢ Centros de Salud de Atencién Primaria: Presenta un gasto de 295.364.299 euros, que
supone un 94% del gasto total del programa. En este apartado la distribucion del gasto
es la siguiente: 34% para las retribuciones del personal, 4% para bienes corrientes y ser-
vicios, 3% para inversiones y 59% para transferencias corrientes.

e Salud Bucodental: Esta actividad ha supuesto un gasto econdémico de 4.029.404 euros.

e Servicios de Urgencias: En este apartado se incluye el Servicio de Urgencias Extrahospi-
talarias (S.U.E.), las ambulancias medicalizadas de urgencias y los Servicios de Urgencias
ubicados en los centros de salud de Burlada, Rochapea, Ermitagana y Tafalla. El gasto ge-
nerado por este servicio asciende a la cuantia de 9.499.387 euros, del cual el 89% se des-
tina al pago de las retribuciones del personal.

Grafico 1.2
lud B 11,28
Salud Bucodental 1,28% Casios @
Servicios de Urgencias 3,01% Aten,UOﬂ Primaria
por areas
Centros de Salud 93,61% Direccién 2,10% funcionales. 2010

B. Asistencia Especializada

Los gastos reales de funcionamiento en Asistencia Especializada ascendieron a 620.695.698
euros, lo que supone un incremento del 4%.

2009 2010 10/09 T bl 1.7
ASISTENCIA EXTRAHOSPITALARIA 141.745.147 136.865.161 -3,4% - a. ) .
Actividades Generales de Asistencia Especializada 1.182.446 2.582.488 118,4% Evolucion de
Centro de Transfusion Sanguinea de Navarra 6.160.935 5.996.478 -2,7% antQS real_es de
Ambulatorios 36.747.882 36.339.739 -1,1% funcpnamlento
S : en Asistencia

Centro de Investigacion Biomédica 456.747 492.662 7,9% Especi alizada.
Centros de Salud Mental 11.149.009 11.220.929 0,6% 2009-2010
Centro Psicogeriatrico 14.922.676 12.913.832 -13,5%
Coordinacién Sociosanitaria SNS-O e INBS 1.602.192 1.624.468 1,4%
Prestaciones y Conciertos 69.523.260 65.694.565 -5,5%

Clinica Universitaria de Navarra 14.842.260 18.030.307 21,5%

Hospital San Juan de Dios 18.162.797 19.077.884 5,0%

Resto de Conciertos 36.518.203 28.586.374 -21,7%
HOSPITAL DE NAVARRA 179.560.408 190.683.072 6,2%
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 163.286.673 172.875.081 5,9%
CLINICA UBARMIN 27.405.707 27.030.256 -1,4%
HOSPITAL REINA SOFIA 53.621.092 58.439.503 9,0%
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 31.453.266 34.802.625 10,6%
Total 597.072.293 620.695.698 4,0%

Todos los centros hospitalarios han incrementado el gasto, excepto la Clinica Ubarmin don-
de disminuye un -1,4%.
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En el grafico 1.3 se observa la distribucién del gasto por centros hospitalarios. Esta distribu-
cién es similar al ano anterior. El Hospital de Navarra y el Hospital Virgen del Camino repre-
sentan el 75% del gasto total de los centros.

Clinica Ubarmin 6%

Hospital Virgen del Camino 36%

Hospital Reina Sofia 12%

Hospital Garcia Orcoyen 7%

Hospital de Navarra 39%

Durante el afio 2010, el gasto de funcionamiento en los centros hospitalarios es similar al
ano anterior, es decir, un 77,95%. Estos porcentajes son similares en ambos anos, como se
puede ver en la tabla 1.8.

% GASTO 2009 % GASTO 2010

CENTROS HOSPITALARIOS 76,26% 77,95%
PRESTACIONES Y CONCIERTOS 11,64% 10,58%
CENTRO DE TRANSFUSION SANGUINEA DE NAVARRA 1,03% 0,97%
AMBULATORIOS 6,15% 5,85%
CENTROS DE SALUD MENTAL 1,87% 1,81%
CENTRO PSICOGERIATRICO 2,50% 2,08%
CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA 0,08% 0,08%
COORDINACION SOCIOSANITARIA SNS-O e INBS 0.27% 0,26%
ACTIVIDADES GENERALES ESPECIALIZADA 0,20% 0,42%
Total 100,00% 100,00%

1.3 | LISTA DE ESPERA

A. Lista de espera quirurgica

Tiempos de espera

En diciembre de 2010 la espera media para intervencién quirtrgica en la Red de Asistencia
Especializada es de 70 dias. El 71,4% de las personas que estan pendientes de una inter-
vencion quirdrgica llevan esperando menos de 90 dias y el 6,4% llevan esperando mas de
180 dias.

La espera media anual de los pacientes intervenidos durante 2010 ha sido de 69 dias, sien-
do en 2009 de 72 dias.

DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10
ESPERA MEDIA PONDERADA EN DIAS 56 70
PERSONAS ESPERANDO < 90 DIAS 82,3% 71,4%
PERSONAS ESPERANDO DE 91 A 120 DIAS 12,4% 12,7%
PERSONAS ESPERANDO DE 121 A 180 DIAS 4,8% 9,5%
PERSONAS ESPERANDO > 180 DIAS 0,5% 6,4%
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El gréfico y la tabla siguientes reflejan la evolucion de los anos 2009 y 2010 por especiali-

dad.

Urologia
Traumatologfa infantil
Traumatologfa
Oftalmologia Infantil
Oftalmologia

O.R.L. Infantil

Neurocirugia
Ginecologia
Dermatologia
CAM Ginecologia
C. Vascular

C. Tor4cica

C. Maxilofacial
C. General
C. Cardiaca

0 10 20 30 40 50 60 70

[ Diciembre 2009 [ Diciembre 2010

Se observa que la espera media disminuye en Cirugia Toracica, Traumatologfa Infantil, Der-

matologia, Neurocirugia y CAM Ginecologia.
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. DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10-09 Tabla 1.10
C. Cardiaca 47 51 4 ’
C. General 54 59 5 Dias de espera
C. Maxilofacial 68 69 1 media para
C. Maxilofacial Infantil 64 72 8 mteryenaones
— quirurgicas por
C. Pediétrica 55 62 7 especialidad.
C. Plastica 73 84 1 2009-2010
C. Plastica Infantil 68 106 38
C. Torécica 67 3 -64
C. Vascular 54 101 47
CAM Ginecologia 65 64 -1
Dermatologfa 54 39 -15
Ginecologia 51 60 9
Neurocirugia 63 49 -14
OR.L 65 96 31
O.R.L. Infantil 60 65 5
Oftalmologia 56 58 2
Oftalmologia Infantil 41 85 44
Traumatologia 57 78 21
Traumatologia infantil 64 37 =27
Urologia 27 39 12
Espera Media 56 70 14

Personas en espera

El nimero de personas que esperan una intervencion quirdrgica en diciembre de 2010 es
o0 asciende en 37 per-
sonas. El nimero de personas desciende en 12 de las 20 especialidades. Cabe destacar es-
te descenso en Traumatologia Infantil (-75,0%), CAM Ginecologia (-31,7%), ORL Infantil
(-27,4%), Cirugia Vascular (-25,4%) y Oftalmologia (-14,4%).

similar al nimero de personas en el mismo mes del ano anterior, s6

SERVICIOS DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10-09 % 10/09

C. Cardiaca 67 79 12 17,9% Tabla 1.11
C. General 1021 955 -66 6,5% Personas en
C. Maxilofacial 105 98 -7 -6,7% estpera para
C. Maxilofacial Infantil 19 16 -3 -15,8% g]uﬁLV'%TEAOS or
C. Pedidtrica 226 273 47 20,8% especialidad.
C. Plastica 199 200 1 0,5% 2009-2010
C. Plastica Infantil 19 25 6 31,6%

C. Torécica 8 2 -6 -75,0%

C. Vascular 284 212 -72 -25,4%

Ginecologia 148 145 -3 -2,0%

CAM Ginecologia 252 172 -80 -31,7%

Neurocirugia 43 99 56 130,2%

OR.L 557 580 23 4,1%

O.R.L. Infantil 223 162 -61 -27,4%

Oftalmologia 1.438 1.231 -207 -14,4%

Oftalmologia Infantil 26 44 18 69,2%

Traumatologfa 2.521 2.975 454 18,0%

Traumatologia Infantil 52 13 -39 -75,0%

Urologia 297 263 -34 -11,4%

Dermatologia 84 82 -2 -2,4%

Total personas 7.589 7.626 37 0,5%
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Grafico 1.5
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Traumatologia 38% Oftalmologia 16%
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La tabla 1.12 y el grafico 1.6 muestran la distribucion de las personas en espera para inter-
vencién quirdrgica por centros a 31 de diciembre. Se observa que disminuyen en el Hospi-
tal Virgen del Camino y Reina Sofia de Tudela.

DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10-09 % 10/09

H. DE NAVARRA 1566 1601 125 3,0% Tab!a 1.-,12

H. VIRGEN DEL CAMINO 2.863 2.469 394 -13,8% Distribucion de
CLINICA UBARMIN 1.465 1657 192 131% g;;zorga;afg

H. GARCIA ORCOVEN 727 879 152 209% tervendion

H. REINA SOFIA 968 930 38 3,9% quirdrgica por
Total Red 7.589 7.626 37 0,5% e

2009-2010

Grafico 1.6
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Hospital Virgen del Camino 32%

Hospital Garcia Orcoyen 12%

Hospital de Navarra 22%

Hospital Reina Sofia 12%

B. Lista de espera de Primera Consulta

Tiempos de espera

La espera media de los pacientes atendidos en primera consulta en el mes de diciembre del
2010 es de 22 dias.

De las 35 especialidades, 21 tienen una espera media inferior a 21 dias, 11 entre 21y 30y
s6lo 3 més de 30 dias.

DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10

Espera media de los pacientes atendidos 21 22 T?bla 1.13

N° Especialidades con espera media de < de 21 dias 25 21 Dlaédedeslpera

N° Especialidades con espera media de 21 a 30 dias 4 11 s 5 Il 12 floks
= 2 = pacientes

N° Especialidades con espera media de > 30 dias 6 3

atendidos en
primera consulta.
Dic. 09 - Dic. 10
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Se observa que la espera media disminuye en 11 especialidades. Son destacables los des-
censos en las siguientes especialidades: Geriatria (-17 dias), Servicio Atencion a la Mujer
(-14 dias), Raquis (-10 dias) y Genética (-9 dias).

ESPECIALIDAD DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10/09 % 10/09 Tabla 1.14
ALERGOLOGIA 22 25 3 13,6% ‘? s
ANESTESIA Y REANIMACION 20 28 8 40,0% Dias de espera
APARATO DIGESTIVO 14 26 12 85,7% pmaec(ijtlei tctjees los
CARDIOLOGIA 15 19 4 26,7% Siendlces @n
CIRUGIA CARDIACA 0 19 19 - primera consulta
CIRUGIA GENERAL 14 19 5 35,7% por especialidad.
CIRUGIA MAXILOFACIAL 20 17 -3 -15,0% Dic. 09 - Dic.10
CIRUGIA PEDIATRICA 16 19 3 18,8%

CIRUGIA PLASTICA 11 14 3 27,3%

CIRUGIA TORACICA 7 23 16 228,6%

CIRUGIA VASCULAR 32 31 -1 -3,1%

DERMATOLOGIA 31 28 3 9,7%

ENDOCRINOLOGIA 17 13 -4 -23,5%

ENFERMEDADES INFECCIOSAS 9 7 2 -22,2%

GENETICA 34 25 9 -26,5%

GERIATRIA 27 10 -17 -63,0%

GINECOLOGIA 32 50 18 56,3%

HEMATOLOGIA 19 19 0 0,0%

MEDICINA INTERNA 13 19 6 46,2%

NEFROLOGIA 21 19 2 -9,5%

NEUMOLOGIA 9 13 4 44,4%

NEUROCIRUGIA 17 36 19 111,8%

NEUROLOGIA 19 22 3 15,8%

OBSTETRICIA 7 16 9 128,6%

OFTALMOLOGIA 17 18 1 5,9%

ONCOLOGIA 9 1 2 22,2%

ORL 18 20 2 11,1%

PEDIATRIA 20 21 1 5,0%

RADIOTERAPIA 11 12 1 9,1%

RAQUIS 31 21 -10 -32,3%

REHABILITACION 20 21 1 5,0%

REUMATOLOGIA 9 12 3 33,3%

S. ATENCION A LA MUJER 39 25 -14 -35,9%

TRAUMATOLOGIA Y C.0. 20 15 -5 -25,0%

UROLOGIA 17 17 0 0,0%

Total 21 22 1 4,8%
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Personas en espera

Durante 2010 se mantiene la tendencia descendente en el nimero de personas que espe-
raban una primera consulta de especializada. Son 435 personas menos las que esperan en
diciembre de 2010 respecto al mismo mes del ano anterior.

El numero de personas se reduce en 13 de las 35 especialidades. Destaca el descenso en:
Cirugia Vascular (-43,9%), Genética (-37,1%), Pediatria (-31,6%) y Dermatologia (-25,1%).

ESPECIALIDAD DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10/09 % 10/09
ALERGOLOGIA 591 625 34 5,8%
ANESTESIA Y REANIMACION 1.653 1.746 93 5,6%
APARATO DIGESTIVO 1.324 1.387 63 4,8%
CARDIOLOGIA 707 842 135 19,1%
CIRUGIA CARDIACA 0 3 3 -
CIRUGIA GENERAL 556 666 110 19,8%
CIRUGIA MAXILOFACIAL 131 111 20 -15,3%
CIRUGIA PEDIATRICA 69 85 16 232%
CIRUGIA PLASTICA 85 67 -18 -21,2%
CIRUGIA TORACICA 6 8 2 333%
CIRUGIA VASCULAR 674 378 296 -43,9%
DERMATOLOGIA 3.500 2.623 -877 -25,1%
ENDOCRINOLOGIA 306 235 71 -23,2%
ENFERMEDADES INFECCIOSAS 6 12 6 100,0%
GENETICA 326 205 ~121 -37,1%
GERIATRIA 10 7 -3 -30,0%
GINECOLOGIA 532 589 57 10,7%
HEMATOLOGIA 254 329 75 29,5%
MEDICINA INTERNA 367 383 16 4,4%
NEFROLOGIA 124 74 -50 -40,3%
NEUMOLOGIA 195 282 87 44,6%
NEUROCIRUGIA 114 159 45 39,5%
NEUROLOGIA 893 1.023 130 14,6%
OBSTETRICIA 98 67 -31 -31,6%
OFTALMOLOGIA 2.841 2.934 93 3,3%
ONCOLOGIA 48 36 -12 -25,0%
ORL 1.574 1.808 234 14,9%
PEDIATRIA 469 321 -148 -31,6%
RADIOTERAPIA 44 69 25 56,8%
RAQUIS 673 807 134 19,9%
REHABILITACION 1.517 1.736 219 14,4%
REUMATOLOGIA 128 171 43 33,6%
S. ATENCION A LA MUJER 1.067 939 -128 -12,0%
TRAUMATOLOGIA Y C.0. 3.625 3.145 -480 -13,2%
UROLOGIA 672 872 200 29,8%
Total 25.179 24.744 -435 -1,7%

Dermatologia 10,6%

Oftalmologia 11,9%

ORL7,3%

Traumatologia y C.0. 12,7% Anestesia y reanimacion 7,1%

Rehabilitacion 7,0%

Aparato digestivo 5,6%

Resto <4%; 33,7%

Neurologia 4,1%
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Durante 2010 se observa un descenso importante de las personas en espera para primera
consulta en la Clinica Ubarmin (-22,0%), el Hospital Garcia Orcoyen de Estella (-15,6%) y
Hospital Reina Sofia de Tudela (-13,3%).

CENTROS DICIEMBRE 09 DICIEMBRE 10 DIFERENCIA 10/09 % 10/09
Tabla 1.16

H. DE NAVARRA 7.021 7.368 347 4,9% S

H. VIRGEN DEL CAMINO 7321 8294 973 13,3% Distribucion de
CLINICA UBARMIN 2.800 2.184 616 22,0% [GEISOMEER

H. REINA SOFIA 4900 4,249 651 -13,3% espera para
T : : = primera consulta
H. GARCIA ORCOYEN 3.137 2.649 488 -15,6% por centros.
Total 25.179 24.744 435 -1,7% Dic. 09 - Dic. 10
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Personas atendidas en primera consulta de Atencién Especializada
Durante 2010 el 78% de los pacientes vistos en primera consulta de especializada espera-
ron menos de 31 dias, siguiendo la tendencia del 2009, donde este porcentaje fue del 79%.

Grafico 1.10

Distribucion de
pacientes vistos
en primera
consulta de
asistencia
especializada por
tramos de espera
y centros.

Dic. 09 - Dic. 10

H. de Navarra

H. Virgen del Camino

%
9%

Clinica Ubarmin

H. Reina Sofia

H. Garcfa Orcoyen

Red Especializada

0 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
|77 0-30 dfas (2009) [ 0-30 dfas (2010) [0 >30 dias (2009) Il >30 dias (2009)
Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

39



1| Principales indicadores

C. Lista de espera de exploraciones de especial sequimiento

EXPLORACIONES H. de Navarra H. Virgen del Camino  H. Reina Sofia  H. Garcia Orcoyen Ambulatorios Personas
ESPECIALES Per. Esp. Per. Esp. Per. Esp. Per. Esp.  Per. Esp. Dic-10
ECOCARDIOGRAF(A 178 36 555 33 63 25 796
ECOGRAFIA Rx (1) 287 16 666 20 721 27 313 69 1411 29 3.404
ENDOSCOPIA Digestiva 176 22 380 18 432 63 432 55 1.420
ERGOMETRIA 174 20 16 5 10 4 200
MAMOGRAFIA 1.039 66 1.286 62 109 32 25 23 2.459
RM 554 25 316 31 1.199 19 2.069
TAC 698 15 279 12 313 27 212 13 652 23 2.154
HEMODINAMICA 59 77 59

1.: Ecografia RX: no incluidas las Ginecoldgicas ni las Obstétricas.
Espera Media en funcion de la actividad realizada.
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2.1 | LINEAS GENERALES DE ACTUACION EN 2010

El nuevo modelo de Atencién Primaria estd implantado en 54 EAPs, que constituyen el
100% de las zonas basicas de salud.

La Atencion Primaria de Navarra esta en una fase de evolucion que se esta desarrollando en
fases, todos los centros tienen como marco comun el pacto de gestion y algunos se han ido
incorporando a distintas fases del Plan de Mejora de la Direccion. Los resultados evaluados
de un pilotaje de reorganizacion del proceso asistencial han supuesto la base de la elabora-
ciéon de un Plan de Mejora de Calidad de Atencion Primaria con el compromiso de extension
de esta fase del Plan al resto de los Centros de Salud de Navarra y de continuar el pilotaje
de lineas estratégicas, objetivos y acciones de mejora que complementen este proyecto.

El Pacto de Gestion Clinica

Desde 1998 existe un Plan de Gestion Clinica, cuyos objetivos son mejorar la calidad de la
atencion en nuestros Centros de Salud, en términos de calidad cientifico-técnica, efectivi-
dad, eficiencia, y aceptabilidad del ciudadano, a través de varias lineas:

1. Definir y homogeneizar la oferta de servicios de los EAP.

2. Garantizar la implantacion de los servicios llamados basicos, tanto asistenciales como de
prevencion y promocion, en todas las zonas basicas de salud de Navarra con adecuados
niveles de cobertura y de calidad.

3. Lograr el maximo grado de implantacién de servicios considerados como optativos, tan-
to asistenciales como de prevencién y promocion en todas las zonas bésicas de salud de
Navarra con adecuados niveles de cobertura y de calidad.

4. Mejorar el conocimiento y utilizacion de los recursos, estimulando su empleo responsa-
ble y su adecuacion a las necesidades derivadas tanto de la oferta de servicios, como de
la deseable capacidad de resolucion de nuestros centros. Resaltando como areas priori-
tarias:

- Presupuesto de personal, gastos de funcionamiento, farmacia e ingresos.
- Inversiones.
- Interconsultas y pruebas complementarias.

5. Implicar a los profesionales en un proceso continuo de evaluacién y mejora del proceso
asistencial.

6. Lograr una mayor informacién y satisfaccion de los ciudadanos con los servicios presta-
dos por los EAP.

7. Desarrollar un sistema de evaluacion y una politica de incentivacién del personal que fa-
vorezca el desarrollo de las lineas definidas en los puntos anteriores.

Cartera de servicios

Es una relaciéon de 95 servicios clasificados en basicos (64), que son aquellos que deben ofre-
cerse en todos los centros de la comunidad, y opcionales (31), estos Ultimos deben incorpo-
rarse progresivamente a la oferta. Cada servicio tiene unos requisitos minimos de calidad
para que se considere cumplido.
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Para dar como acreditado el pacto de gestion es necesario alcanzar en la cartera de servi-
cios el cumplimiento de requisitos tanto de servicios basicos (90%) como de servicios op-
tativos (30% u 8 servicios), asimismo, alcanzar las coberturas minimas en al menos el 60%
de los servicios y/o procesos en los que se ha establecido y acreditar un plan de mejora in-
terna.

Se establecen dos niveles de acreditacion en los PIM (Planes Internos de Mejora) sobre los
elementos que debe contener el plan: marco temporal del PIM, andlisis de situacion, iden-
tificacion y priorizacién de oportunidades de mejora y planificacién y objetivos de activida-
des de mejora. Es la puntuacion obtenida la que marca el nivel:

¢ Nivel I: debe obtenerse una puntuacion minima de 10 puntos (el maximo alcanzable es de
50 puntos).

e Nivel Il: debe obtenerse una puntuacién minima de 25 puntos (el maximo alcanzable es
de 50 puntos).

También se valora el nivel de coberturas alcanzadas en algunos servicios lo que hace nece-
sario establecer como requisito el registro de casos y definir el sistema de medicion para di-
chos servicios.

Cada uno de los servicios tiene un valor en puntos asignado. Este est4 en funcién de su di-
ficultad técnica y de la carga de trabajo que supone para el conjunto de los profesionales
implicados.

Plan de calidad

El Plan de Gestién Clinica tiene como propdsito mejorar la calidad de la atencién en nues-
tros centros de salud en términos de: calidad cientifico técnica, efectividad, eficiencia y
aceptabilidad del ciudadano.

Se fijan como estrategias: la cartera de servicios de Atencion Primaria, los indicadores espe-
cificos de calidad y la elaboracion de programas de mejora internos de los Equipos de Aten-
cion Primaria.

Presupuesto

Cada Zona Bésica de Salud tiene su presupuesto de gastos corrientes: Capitulos I; Il y IV. Pa-
ra la asignacion del presupuesto se tienen en cuenta los siguientes criterios: gasto historico
de la zona, estructura actual de plantilla y edificios, y poblacién de la misma por grupos de
edad. Es decir el presupuesto ya no se asigna con criterios exclusivamente histéricos.

Evaluacion

La evaluacion que prevé el plan de gestion mide la oferta de servicios y la utilizacion de re-
cursos. Es decir se evalua los servicios que el Equipo de Atencién Primaria presta a la pobla-
cion de su Zona Bésica de Salud, su calidad y el coste que ello ha supuesto.

Incentivos

En funcion de los resultados de la evaluacion los equipos de Atencién Primaria pueden per-
cibir incentivos en concepto de productividad variable o en adquisicion de material inventa-
riable para el centro.
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Proyecto de Mejora de la Organizacion del Proceso Asistencial

En noviembre de 2007 la Direccién de Atencién Primaria inicié un pilotaje de un “Proyecto
de Mejora de la Organizacién del Proceso Asistencial” que se enmarcaba en la “Estrategia
Atencién Primaria XXI” consensuada a nivel nacional y en el “Acuerdo de 30 de marzo”, al-
canzado por la Direccion de Atencion Primaria con la Plataforma 10 minutos y la Sociedad
Navarra de Medicina Familiar y Comunitaria, para la puesta en marcha de un plan de actua-
ciones en Equipos de Atencién Primaria de Navarra.

El plan de actuaciones en Equipos de Atencion Primaria de Navarra, acordado el 30 de mar-
zo de 2007, ademas de incluir compromisos concretos de incrementos de plantilla y de me-
jora en los ratios habitantes/profesional, contemplaba la elaboraciéon y puesta en marcha in-
mediata de un “nuevo modelo organizativo de proceso asistencial” que debia ser pilotado en
al menos en cuatro Equipos de Atencion Primaria, que voluntariamente se prestasen a ello.
Once equipos mostraron su interés en participar en la iniciativa y finalmente fueron cinco
los Centros de Salud seleccionados: Ansodin, Ermitagafa, Tafalla, Tudela Oeste y Villava.
Todo el proyecto ha sido fruto del consenso alcanzado entre los profesionales de los distin-
tos estamentos representados en el Grupo de Técnico de Mejora, que ha contado con la re-
presentacion de distintas sociedades cientificas y colectivos profesionales y de los cinco Cen-
tros Piloto, garantizando una representatividad equilibrada de dichos estamentos.

Para su desarrollo se constituyeron ademaés varios grupos de trabajo un Comité de Mejora
en cada uno de los cinco Centros Piloto participantes en el que estan representados igual-
mente todos los estamentos profesionales.

El alcance del proyecto piloto hacia referencia a los aspectos de microgestion organizativa
del proceso asistencial en el &mbito interno de los Centros de Salud urbanos.

Las principales areas de mejora relacionadas con los modelos organizativos sobre las que
pretendia incidir el presente proyecto de mejora son las siguientes:

|u

Satisfaccion al paciente
- Accesibilidad limitada y sin garantias. Percepcién de dificultades de accesibilidad a la con-
sulta, en particular para lograr una cita en el dia deseado.

- Escasa agilidad en la atencion.

- Burocratizacion y reiteracion de consultas de escaso valor afadido. “Para todo hay que ir
al Centro”.

- Baja autonomia con escasos grados de libertad.
- Percepcién de poco tiempo de consulta y poca informacién recibida.

- Insuficiente informacion sobre los servicios existentes, requisitos, etc.

Eficiencia

- Incremento incesante de la demanda de consultas por el envejecimiento y por la medica-
lizaciéon de la sociedad con mensajes contradictorios. “Les decimos que no hace falta que
vengan pero cuando vienen les damos dos o tres recetas”.

- Actos de escasa utilidad. Actividades burocraticas, algunos controles de salud y de créni-
cos, atencién médica de procesos agudos autolimitados, etc.

- Distribucion poco eficiente de las cargas de trabajo.
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- Limitado acceso a la consulta enfermera y excesiva variabilidad en los criterios de deriva-
cion a la misma.

- Una misma respuesta organizativa para necesidades muy diferentes.

- Escaso desarrollo de actividades no asistenciales propias de la Atencion Primaria como las
actividades de promocién, comunitarias, etc.

- Escasa utilizacién de las posibilidades que brinda la tecnologia.

Satisfaccion y desarrollo profesional.
- Trabajo poco gratificante.

- Posibilidades de desarrollo profesional muy limitado de algunos estamentos.
- Elevada presién asistencial en particular en médicos y administrativos.
- Sensacion de distribucién injusta de las cargas de trabajo.

- Escasa participacion de los profesionales no sanitarios en los objetivos del equipo en bas-
tantes Centros.

- Falta de tiempo para la formacién continuada, la docencia y la investigacion.

- Insuficiente consenso sobre las funciones de los distintos profesionales que genera tensio-
nes entre estamentos profesionales.

- Malestar del personal administrativo, que realiza tareas poco gratificantes, que esta poco
formado, recibe 6rdenes contradictorias y sufre en primera persona las quejas de los ciu-
dadanos.

- Elevada rotacién del personal administrativo que dificulta o impide su formacién adecuada.

- Despersonalizacién, imprecision del perfil e imagen profesional de enfermeras, trabajado-
res sociales, administrativos, etc. en particular en el medio urbano. La poblacion no les co-
noce por su nombre ni conoce suficientemente lo que puede esperar de ellos.

- Insuficiente participacion de la enfermera en la atencion a procesos agudos y en otros
campos de la atencién: salud escolar, sociosanitario, etc.

Calidad técnica e Innovacién
- Limitada capacidad de resolucion.

- Atencion fragmentada y escasamente multidisciplinar. Falta de continuidad del proceso
asistencial por problemas de comunicacion y coordinacion entre profesionales y niveles
asistenciales.

- Poco tiempo por paciente.

- Limitada aplicacion de la atencién basada en la evidencia.

Los valores y principios sobre los que se
asentaba el proyecto eran entre otros:
e Orientacion a la Calidad Integral. Calidad Total.
- TODOS GANAN: ciudadanos, pacientes, profesionales, administracion, etc.
- Calidad técnica + Calidad percibida + Eficiencia Social.
- Orientacion al paciente, Mejora continua, Desarrollo y Satisfaccién Profesional.
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¢ Modelo de Atencién Sostenible.
- Orientado al AUTOCUIDADO.
- Diversificar las modalidades de atencion sanitaria.
- Adecuar el perfil profesional a las necesidades detectadas.

¢ Modelo de Organizacion Facilitadora y Eficiente.
- El margen de mejora est4 en TRABAJAR DE OTRA MANERA.
- Trabajar de otra manera requiere dedicar tiempo y lograr la implicacion de los profesio-
nales para revisar los procedimientos, los circuitos, los procesos, etc.
- Confianza, apoyo y formacién continuada a los profesionales.

Objetivos

Objetivo General:

“Desarrollar nuevos modelos organizativos del proceso asistencial que respondan a las ne-
cesidades de los ciudadanos, que favorezcan el desarrollo de todos los profesionales y se
orienten a la mejora de los resultados de la organizacién, medidos en términos de calidad
integral (calidad técnica + calidad percibida + eficiencia)”.

Objetivos Especificos:

Garantizar una mejora de los resultados, medidos en términos de calidad integral, implica
orientar los servicios al ciudadano, promoviendo el desarrollo de los profesionales, garanti-
zando la calidad técnica, y centrandose en la evaluacion y mejora continua de los distintos
procesos y circuitos asistenciales.

1. Orientar la organizacién al usuario.

e Garantizar una accesibilidad adecuada a los distintos servicios del Centro de Salud.
- Establecer garantias de consulta en el dia para procesos agudos.
- Mejorar la accesibilidad horaria.

* Mejorar la agilidad y desburocratizacion de la atencion.

- Reducir el nimero de desplazamientos necesarios al Centro de Salud mediante consul-
tas de alta resolucion, modalidades de consulta no presencial, realizacion de tramites ad-
ministrativos por via telefonica o por internet, etc.

- Reducir la espera para ser atendido.

- Mejorar la efectividad en los procedimientos administrativos.

- Circuitos preferentes.

- Facil acceso a pruebas complementarias.

- Facilitar el acceso a los resultados.

e Mejorar la informacion facilitada al paciente asi como su confianza y seguridad.
® Asegurar un tiempo de atencién suficiente.

e Asegurar la personalizacion e identificacion nitida de los profesionales responsables de la
atencion (médicos, enfermeras, administrativos y trabajadores sociales).

e Incrementar la autonomia y los grados de libertad de eleccién del paciente y su responsa-
bilidad e implicacion activa en la toma de decisiones clinicas.

e Garantizar la continuidad asistencial y en especial la inmediatez en la atencion a la urgen-
cia.
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2. Garantizar la Calidad Técnica.
e Asegurar un tiempo de atencién por paciente adecuado.

e Garantizar una atencién integral y multidisciplinar.

e Promover la atencion sanitaria basada en la evidencia cientifica.

3. Eficiencia social.
e Promover el autocuidado.

e Reducir tareas de escaso valor.
- Consultas de alto valor.
- Nuevas modalidades asistenciales de procesos crénicos.
- Reduccién de consultas programadas y de los controles de salud de escaso valor anadi-
do.
e Diversificar la oferta de servicios para adaptarla a los distintos tipos de demandas y expec-
tativas de los pacientes.
- Modalidad de atencién adecuada para cada tipo de proceso.
- Atencion por el profesional idoneo.
- Tiempo de atencién por paciente adecuado.

e Desarrollar la Teleasistencia y utilizacién de las nuevas tecnologias.

4. Satisfaccion y desarrollo profesional de todos los profesionales y estamentos.

e Impulsar el maximo desarrollo profesional de todos los estamentos profesionales.

e Crear las condiciones para el desarrollo de un trabajo gratificante.

e Asequrar una distribucién adecuada de las cargas de trabajo.

Los resultados evaluados de este pilotaje han supuesto la base de la elaboracion de un Plan
de Mejora de Calidad de Atencion Primaria con el compromiso de extensiéon de esta fase

del Plan al resto de los Centros de Salud de Navarra y de continuar el pilotaje de lineas es-
tratégicas, objetivos y acciones de mejora que complementen este proyecto.

Plan de mejora de calidad de Atencién Primaria en Navarra
En 2009 se ha elaborado un Plan de Mejora de Calidad que consta de tres fases:

e La fase | equivale al pilotaje del proyecto de mejora del proceso asistencial pilotado en los
cinco Centros de Salud y cuyos resultados han sido satisfactorios. Se ha iniciado ya la ex-
tension de esta fase a otros Centros de Salud de Navarra.

e La fase Il ha comenzado a pilotarse en los cinco Centros Piloto y tiene como objetivos:
- Mejora accesibilidad no presencial.
- Inicio de Servicios Online (Cita por Internet).
- Servicios por correo.
- Nueva Cartera de Servicios Integral.
- Modalidades asistenciales, mas oferta de servicios enfermeros, grupales y comunitarios.
- Inicio de la estrategia de Autocuidado.
- De procesos agudos en enfermos con muchas recaidas.
- De procesos cronicos. Vascular, Diabetes, etc.
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- Mejora de la Informacion al paciente. Entrega de informacién escrita sobre su proceso.

- Labor de filtro. Identificacion de los principales procesos comunes.

- Incorporacion de la enfermera a la atencion de procesos agudos. Resolucién de proce-
sos comunes: Vias altas, vomitos y diarreas, infeccion urinaria.

- Desarrollo profesional. Formacion.

- Herramientas de ayuda: Receta electronica, Tapiz Administrativo, Sistema Informacion
de la Unidad Bésica de Atencion (médico-enfermera)...

- Desburocratizacion.
- Pilotaje de la Gestion racional de la IT.
- Tramites generados desde especializada.

- Encuestas de satisfaccion a usuarios.

- Comunicacién y sensibilizacion ciudadana.

e Se ha iniciado el disefio de la fase Ill del Plan de Mejora de Calidad y sus objetivos son:

- Plan de Mejora de la capacidad de Resolucién.

- Plan de Mejora de la Sequridad.

- Revision de la Cartera de Servicios con Compromisos y Estandares de Calidad Integral.

- Nuevo Sistema de Evaluacion Integral de Calidad Total.

- Autocuidados en Cronicos.
- Generalizacién de Autocuidados en Vascular, Diabetes y enfermos con muchas recaidas.
- Nuevos Protocolos de Autocuidado en procesos Crénicos. Asma, EPOC, etc.

- Generalizacion de la atencion enfermera a procesos agudos.

- Uso generalizado de la Receta electronica.

- Gestion racional de la IT.

- Portal del Ciudadano orientado a Autocuidados.

Base de datos sanitaria

Durante el afio 2010 se han revisado los procedimientos establecidos para la gestiéon de la
Base de Datos Sanitaria, el intercambio de informacion con los centros de salud, el Sistema
Nacional de Salud y la comunicacion con el ciudadano.

Estas acciones de mejora se concretan en:

Base de datos sanitaria

e Emision de escritos dirigidos a los ciudadanos solicitando documentacién necesaria para
llevar a cabo la tarea de comprobacién de datos y mantenimiento de la Base de Datos Sa-
nitaria.

e Cambios automaticos de datos domiciliarios dentro de la misma Zona Basica de Salud de
residencia.

e Separacion de la Base de Datos Poblacional del Centro de Salud de Mendillorri y del Con-
sultorio de Mutilva.

Mejora de la comunicacién con los centros de salud
e Reduccién de documentos a enviar para la emisién de TIS.

e Implantacién comunicacién receta electronica Zona Basica de Mendillorri.
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Mejora de la comunicacion con el Sistema Nacional de Salud
e Depuracién de datos e informacion de notificaciones de traslado a otras comunidades au-
tonomas.

Mejora de la comunicacion e informacién con el ciudadano

e Catalogo de Servicios, oferta de 5 servicios de solicitud de tarjeta sanitaria a través del Por-
tal del Gobierno de Navarra.

e Cruce Base de Datos Sanitaria con datos de Padron y asignacion de codigo de empadro-
namiento en cada ciudadano.

e Informes de explotacion de datos por colectivos y vias de acceso.

e Inclusion en el reverso de la tarjeta sanitaria del nombre de la enfermera asignada.
EDAD AREA PAMPLONA AREA TUDELA AREA ESTELLA TOTAL NAVARRA Tabla 2.1
0-2 anos 15.161 3196 1744 20,101 S
3-6 afos 20547 4.164 2.388 27.099 Distribucion de la
7-14 anos 37.623 7.670 4.869 50.162 poblaqon TS
15-44 afos 199,706 41623 24612 265.941 gon Ailnedlco;de
45:54 afos 66,986 13.727 9.231 89.944 el do pediatra
55-64 afos 50919 9.712 7.240 67.871 ?rsa'?T?ss gle pe%ra q
65-74 afos 37339 7.770 5618 50.727 31-12-2010
>=75 anos 41250 10.085 8.066 59,401
Total 469.531 97.947 63.768 631.246

Fuente: Base de datos Sanitaria del S.N.S.-O.
* Poblacion con facultativo de A.P. asignado.

Grafico 2.1

14.9% Porcentaje de
crecimiento de la
poblacién por
grupos de edad.
e 2005-2010

< 15 anos

15-44 anos

45-64 afos

16

COLECTIVOS DE DERECHO 2008 2009 2010 % 09/10

: < Tabla 2.2
Activos S.S. 455.998 463.631 466.164 0,5% e "
Farmacia Gratuita 143133 144982 145491 04% Dlsk’glrlbuglon de la
Entidades Colaboradoras de la SS. np np ggre?ﬁgg lCaOﬂ
Mutuas de Funcionarios: MUFACE, MUGEJU, ISFAS 8.033 8.364 8.614 3,0% 5 . g a

P ’ : : ——— 2 asistencia sanitaria

Funcionarios Gobierno de Navarra: Uso especial con Atencion Primaria publica 4.369 4.427 4.407 -0,5% pL]b|i ca por
Funcionarios Gobierno de Navarra: Uso especial sin Atencion Primaria publica* 4.129 3.830 3.609 -5,8% colectivos de
Socios de LAGUN-ARO np derecho.
Expedientes en trdmite RD 1088/89 1.763 1.168 1.059 -9,3% 2008-2010
Religiosas de Clausura 132 126 116 -7,9%
D.F. 640/96-Universalizacion 757 615 482 -21,6%
Concierto Universidad de Navarra 6.701 6.796 6.886 1,3%
IMQ Concertado 3.901 4275 4.904 14,7%
Mapfre Caja Salud Concertado 58 78 9 -88,5%
Total 628.974 638.292 641.741 0,5%
Incluidos los Inmigrantes cuya evolucion es la siguiente: 72.392 76.150 77.273 1,5%

Poblacion con derecho a la asistencia sanitaria publica, tanto si tienen asignado facultativo como si se esta tramitando

Fuente: Base de Datos Sanitaria del S.N.S.-O.

2010*: Existen usuarios sin asignacion de médico de Atencion Primaria publico por eleccion y/o exclusion: 3.609 funcionarios del Gobierno de
Navarra (con uso especial SIN Atencion Primaria publica), 6.886 usuarios pertenecientes al colectivo del concierto Universidad de Navarra exclui-
dos de asignacion.
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Sistemas de informacion
Actualmente todas las areas clinicas y administrativas de las 54 ZBS de Navarra (centros de
salud y consultorios principales) estan informatizadas. El inicio del proyecto de informatiza-
cion clinica de la Atencion Primaria comenzo en 1999, mediante el desarrollo y extensiéon
de la Historia Clinica Informatizada (HCI) del paciente de Atencion Primaria a toda la red de
Atencién Primaria de Navarra.
Ademaés de las utilidades propias de la HCI de AP, estan implantados, consolidados y exten-
didos en toda la red, otros procedimientos o funcionalidades electronicas como son las si-
guientes: acceso personalizado a la Intranet del Gobierno de Navarra e Intranet de Salud,
acceso a Internet, conexion con la Base Datos Sanitaria (T.1.S.), con el laboratorio de anali-
sis de muestras de referencia, sistematizacion de los procesos de desburocratizacion de re-
cetas de crénicos y de los partes de Incapacidad Temporal (1.T.) y de confirmacion de la mis-
ma, sistematizacion relacionada con la informacion periddica que debe dirigirse al Instituto
de Salud Publica (ISP) de Navarra y, por supuesto, el acceso a la agenda de cita previa del
paciente, tanto para la prestacion de Atencién Primaria como para la de Atencion Especia-
lizada en todas las ZBS de las areas de Pamplona, Estella y Tudela.
Durante el afio 2010 se ha continuado con la informatizacion global de las areas clinicas de
los consultorios auxiliares pendientes de ello. A finales de 2010, estaban totalmente infor-
matizadas las 54 Zonas Basicas de Salud de Navarra, 296 sedes en total, lo que supone un
99,9% de la poblacion total de Navarra.
Ademés durante el ano 2010, se ha consolidado el proyecto de incorporacion del mismo
modelo corporativo de HCI de AP en el &mbito de todos los Servicios de Urgencias Extra-
hospitalarias de Navarra (tanto de Pamplona como de Estella o Tudela). Toda la informacién
clinica del paciente estd editada en una Unica HCI (tanto si es atendido en Atencién Prima-
ria, Servicios de Urgencias Rurales (SUR) como SUE), lo que facilita y mejora el registro, el
acceso desde todos los puntos de la red del SNS-O (urgencias hospitalarias, etc.) y la calidad
de los datos clinicos de los pacientes.
El modelo tecnolégico de informatizacién, denominado de “Terminal Server”, es el que se
ha consolidado como modelo corporativo tanto de AP como de SUE.
Durante el afio 2010 y tras la consolidacion del modelo de informatizacion (HCI) en sedes
de atencion distintas a las propias de Atencién Primaria y SUE, se est4 en periodo de exten-
sion de la HCl de AP a centros residenciales de Navarra de diferente tipologia (de tercera
edad, etc.). Actualmente la HCI esta operativa en 18 centros de este tipo.
Como primicia, se ha comenzado a trabajar con una nueva aplicaciéon de HCl denominada
“Atenea” (version 3.1), con ocasion del inicio de dos nuevos importantes proyectos piloto
en el SNS-O.:
e El de Receta electrénica-Lamia: en la ZBS de Mendillorri-Mutilva.
e El de “Nuevo Procedimiento de gestién de la Incapacidad Temporal con criterios sanita-
rios”, en las cinco siguientes ZBS: Tafalla, Ansoéin, Ermitagana, Villava y Tudela-Oeste.

Ademaés, durante este ano se ha continuado con la extension o mejora de las siguientes fun-

cionalidades:

e Automatizacion de los resultados de laboratorio de referencia e integracion en la historia
clinica electrénica de AP: Extendida a todas las ZBS de Navarra, tanto del area de Pamplo-
na, como de Tudela y Estella.
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e Automatizacion de la recepcion de los informes de consultas especializadas (hospitalarias,
de urgencias hospitalarias y extrahospitalarias) e integracion en la historia clinica electré-
nica de AP.

Mejora de la visualizacion de datos clinicos (desde las sedes propias de APy desde los Ser-

vicios de Urgencias Extrahospitalarios (SUE), de la historia clinica de Atencién Primaria y de
la historia clinica de atencién especializada a través de la Intranet de Salud (mediante la
aplicacion Atenea Web).

Conexién automatizada de altas y bajas de ITs y PLDVs con el INSL.

Consolidaciéon de la automatizacién de la solicitud de los servicios relacionados con la
atencion continuada a realizar por parte del Servicio de Urgencias Extrahospitalaria (“avi-
sos a” SUE): Est4 extendida en todas las ZBS del 4rea de Pamplona que no tienen aten-
cién continuada establecida (todas las de ambito urbano).

Consolidacion y sistematizacion en la edicion y publicacion de la informacion propia de
APy de SUE, dentro del area especifica de la Intranet de Salud (creada en marzo de 2006).

Actualizacién de la version de la historia clinica electrénica de Atencion Primaria (HCI), in-
corporando mejoras funcionales, tanto clinicas como administrativas.

Creacién de nuevos, actualizacién y mejoras de los protocolos, plantillas, planes persona-
les, etc. de la propia aplicacion corporativa de la historia clinica electronica de Atencion
Primaria y difusion sistematizada y homogeneizada a todas las ZBS de Navarra.

Comunicacion automatizada de EDOs y de los distintos tipos de vacunaciones especificas
de interés para el Instituto de Salud Publica de Navarra (ISP).

Consolidacion de la aplicacién “intregr@omi” que permite la digitalizacion e integracion
en la Historia Clinica Informatizada (HCI) del paciente, de documentacién sanitaria exter-
na a ella.

Consolidacion del proyecto “Ulises” cuyo objetivo es el de unificar la HCI del paciente de
AP, mediante la fusion y traslado de datos clinicos y administrativos entre las distintas ZBS
de Navarra.

Sistematizacion de la formacion e informacién relacionada con la Ley Orgénica de Protec-
cion de Datos (LOPD) a todos los profesionales de APy SUE: en todos los cursos de for-
macion inicial de HCl y mediante sesiones impartidas en los propios centros de salud.

Prestaciones farmacéuticas

Durante el afo 2010 se han mantenido las lineas de trabajo encaminadas a fomentar el uso
racional del medicamento destacando la edicion de 5 numeros del “Boletin de Informacion
Farmacoterapéutica”, 7 Fichas de Evaluacion Terapéutica de medicamentos y 5 niumeros de
“Resumenes”, con informacién de 97 articulos publicados en revistas cientificas.

A continuacion se detallan estas publicaciones:

e \olumen 18, n° 1
Ibandronato y prevencion de fracturas no vertebrales. Lectura critica de dos metanalisis de
datos individuales de pacientes.
- JAVIER GARJON PARRA. SERVICIO DE PRESTACIONES FARMACEUTICAS. SNS-O.
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¢ \olumen 18, n° 2

iQue viene el lobo! ;La nueva fabula del mal uso de los antibiéticos y el regreso a la era

preantibidtica?

- JAVIER GORRICHO MENDIVIL. SERVICIO DE PRESTACIONES FARMACEUTICAS. SNS-O.

- MIKEL MORENO BAQUEDANO. MEDICO DE FAMILIA. CENTRO DE SALUD IRURTZUN.
SNS-O

- XABIER BERISTAIN REMENTERIA. S° DE MICROBIOLOGIA. HOSPITAL VIRGEN DEL CAMI-
NO. SNS-O.

e \/olumen 18, n° 3
Sequridad del paciente: cuidado con los errores de medicacion.
- JAVIER GARJON PARRA. SERVICIO DE PRESTACIONES FARMACEUTICAS. SNS-O.
- JAVIER GORRICHO MENDIVIL. SERVICIO DE PRESTACIONES FARMACEUTICAS. SNS-O.

e \/olumen 18, n° 4
Suicidio y antidepresivos.
- LAURA CALVO BARRENA. MEDICO PSIQUIATRA. CENTRO DE SALUD MENTAL DE BUR-
LADA. SNS-O.
e \Volumen 18, n° 5
Rosuvastatina y el estudio JUPITER. Evaluacion critica. Un planeta sin vida en la galaxia de
la prevencién primaria.
- ANTONIO LOPEZ ANDRES. SERVICIO DE PRESTACIONES FARMACEUTICAS. SNS-O.
- JAMES M WRIGHT. DIRECTOR DE THERAPEUTICS INITIATIVE. UNIVERSIDAD DE BRITISH
COLUMBIA. VANCOUVER, CANADA.

Fichas de evaluacién terapéutica. Ao 2010

N° 1: ACIDO NICOTINICO / LAROPIPRANT (Tredaptive ®).

N° 2: AMLOPIDINO + ATORVASTATINA (Caduet,® Astucor®).

N° 3: AGOMELATINA (Valdoxan ®).

N° 4: CILOSTAZOL (Ekistol®,Pletal ®).

N° 5: METILNALTREXONA EN ESTRENIMIENTO POR OPIOIDES (Relistor ®).

N° 6: SILODOSINA (Urorec ®,Silodyx ®).

N° 7: AZITROMICINA COLIRIO (Azydrop ®) en conjuntivitis bacteriana purulenta y Tracoma-
tosa.

2.2 | ATENCION PRIMARIA

A. Evaluacion de objetivos de Atencion Primaria para 2010

Desde 1998, el plan de gestion de los Equipos de Atencion Primaria (EAPs) de Navarra es
referencia obligada para todas y cada una de las Zonas Bésicas de Salud implantadas en
nuestra Comunidad. Por lo tanto, su aplicacién no queda sujeta a la firma o no entre la Di-
reccién de Atencién Primaria y las Direcciones de las Zonas, aunque precisa, como es légi-
co, del acuerdo entre ambas partes en sus contenidos o grados de desarrollo.

Cada EAP procedié a definir unos determinados servicios que debia prestar a la poblacion
de su zona bésica, de acuerdo con unas normas de calidad. Para la consecucion de los cita-
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dos objetivos, se les asigné un presupuesto, calculado éste con criterios no solo histéricos,
y a su vez, se procedié a la descentralizaron de determinadas atribuciones lo que les permi-
tié organizarse y gestionar autbnomamente sus recursos.
La cartera de servicios definida para el afo 2010 constaba de 95 servicios, de los cuales 64
eran servicios basicos o de obligado cumplimiento y 31 eran servicios optativos. Cada uno
de los servicios tenia definidos unos requisitos minimos, la suma total de requisitos era de
229, de los que 163 pertenecen a servicios basicos.
Para considerar que la cartera bésica estaba implantada, los EAP debian cumplir el 90% de
todos los requisitos de los servicios considerados como bdasicos. Ademas, era preciso contar
con una cartera de servicios opcionales implantada del 30% de los requisitos u 8 servicios
completos, asimismo alcanzar las coberturas minimas en al menos el 60 % de los servicios
y/o procesos en los que se ha establecido y acreditar un plan de mejora interna. Se estable-
cen dos niveles de acreditacién en los PIM sobre los elementos que debe contener el plan:
Marco temporal del PIM. Andlisis de situacion, Identificacién y priorizacion de oportunida-
des de mejora y Planificacion y objetivos de actividades de mejora. Es la puntuacion obteni-
da la que marca el nivel:
e Nivel I: debe obtenerse una puntuacion minima de 10 puntos (el maximo alcanzable es de
50 puntos).
e Nivel Il: debe obtenerse una puntuaciéon minima de 25 puntos (el maximo alcanzable es
de 50 puntos).

Evaluacién
La evaluacion del Pacto de Gestiéon ha tenido las siguientes partes:
a. Evaluacion de la oferta de servicios que consta de:
- Evaluacion de cartera de servicios: requisitos y coberturas.
- Evaluacion de calidad de la oferta: indicadores especificos de calidad.
b. Evaluacion de los planes internos de mejora
¢. Evaluacién de las interconsultas a Atencién Especializada.
d. Evaluacion presupuestaria.

Este proceso de evaluacion se aplica de forma homogénea a todos los EAPs de Navarra pe-
ro este ano se introducen 2 modificaciones a los 5 EAPS que fueron los centros pilotos del
Plan de Mejora de la DAP se les hace una evaluacion suplementaria en relacién con elemen-
tos relevantes del desarrollo del plan de mejora en su fase II, en la evaluacion 2009 se le hi-
70 una evaluacion de la fase | a 8 EAPs que han tenido la oportunidad de incorporarse a lo
largo de este afio al Plan de Mejora, se les hace una evaluacion suplementaria similar a la
gue se hizo a los 5 centros piloto el afo pasado. Esto nos permitird sequir dando los pasos
necesarios para ir desarrollando el nuevo modelo de evaluacién que pretendemos se apli-
gue a todos los EAPs seqgun se vaya extendiendo el plan de mejora de la DAP.

El procedimiento llevado a cabo en la evaluacion fue:

1. Autoevaluacion: cada EAP valoro la oferta de servicios (cartera con requisitos y cobertu-
ra en los servicios que lo requieren, asi como de una serie de indicadores especificos de
calidad).
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2. Cada una de las Subdirecciones de Atencién Primaria procedié con cada uno de los EAPs
al cierre de la evaluacion global del Plan (oferta, presupuesto, plan de necesidades e in-
versiones).

El resultado global de la misma fue el siguiente: de 55 EAPs (este afo, como el anterior, se
han evaluado 2 EAPs en la Zona Bésica de Cizur, el EAP de Cizur y el EAP de Echavacoiz)
susceptibles del Plan de Gestién, 54 enviaron la autoevaluacion.

El EAP que no ha enviado la autoevaluacion no entra en incentivacion y en carrera profesio-
nal su puntuacion es de 60 puntos.

De los 54 EAPs que enviaron la autoevaluacion:

- 2 EAP no alcanzan los 10 puntos minimos de acreditacion del nivel | de los PIM, y signifi-
ca que no entran en incentivacion y en carrera profesional su puntuacion oscila entre 60
y 90.

- 4 EAP alcanzan el nivel | de acreditacion de los PIM y no llegan al nivel Il y significa que no
entran en incentivacion y en carrera profesional su puntuacion oscila entre 70 y 90.

- 48 EAP acreditan un nivel Il en los PIM y entran en incentivos y la puntuacion para la ca-
rrera oscila entre 70 y 100 puntos.

De los 48 EAPs que cumplian los requisitos de cartera implantada, 48 fueron los que cobra-
ron incentivos. 28 de ellos solamente de la bolsa A (por cumplir cartera de servicios) y 20 de
la bolsa A'y de la bolsa B (ya que ademas de cumplir cartera de servicios cumplian también
presupuesto de la Zona Bésica).

a. Evaluacion de la oferta de servicios

Consta de las siguientes partes:

1 Evaluacién de Cartera de Servicios
La puntuacién total de la cartera de servicios viene determinada por la suma de los tota-
les de cada uno de los servicios que oferta una determinada zona.
El valor de cada uno de los servicios viene determinado por el valor del servicio, multipli-
cado por el cociente entre el numero de requisitos cumplidos y el de requisitos exigidos,
y el resultado obtenido multiplicado, a su vez, por el valor cobertura.
El valor cobertura es el resultado del cociente entre los casos registrados y la cobertura mi-
nima establecida.
Se establecieron una cobertura minima para 19 servicios. La obtencion de esas cobertu-
ras minimas permite que el servicio tenga al menos su valor teérico. La mejora en la co-
bertura alcanzada ha dado lugar a un incremento proporcional del valor del servicio. En
los servicios donde la cobertura minima no se fija, se utiliza como denominador la media
por 1.000 habitantes, siempre que sea pertinente y coherente con el servicio de referen-
cia. En algunos servicios donde no se han podido utilizar dichas opciones el valor cober-
tura ha sido 1.
Se establecio asimismo en los 19 servicios una cobertura minima de acreditacion entendi-
da como el nimero minimo de casos establecido para poder acreditar los servicios.
La siguiente tabla nos recoge la evaluacién de los requisitos de los servicios basicos y op-
tativos por zonas baésicas.
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01-ALTSASU/ALSASUA 9% 6% 6l 24 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 47333 55858 chgr%)gn S
02-ETXARR-ARANATZ 100% 70% 63 22 79 NVELI  CARRERAEINCENTNVOS 48200 52546  [SoJeflo)
03-IRURTZUN 9% 59% 60 19 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 45950 49527
04-LEITZA NN N NP NP NP NP N NP
05-LESAKA 100% 77% 64 23 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 51233 69625
06-ELIZONDO 9%  85% 62 24 95 NIVEL Il CARRERA E INCENTIVOS 514,50 1003,11
07-DONEZTEBE/SANTESTEBAN ~ 99%  50% 63 13 89 NIVEL Il CARRERA E INCENTIVOS 438,97 550,07
08-ULTZAMA 100% 8% 64 27 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 490,00 61322
09-AURITZ/BURGUETE 9%  74% 61 24 68 NIVEL Il CARRERA E INCENTIVOS 432,67 496,39
10-A0Z 99% 77% 62 24 95  NVELI  CARRERAEINCENTNOS 47400 594,54
11-HUARTE 99% 80% 62 25 84  NVELI  CARRERAEINCENTNOS 49900 65336
12-VILLAVA/ATARRABIA %% 719% 6l 23 84 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 54167 81091
13-BURLADA 99% 86% 62 24 95  NVELI  CARRERAEINCENTNOS 55067 830,89
14-BERRIOZAR 100% 8% 64 26 95  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50433 780,07
15-ORKOIEN 98% 65% 60 21 79 NOACREDT.  NOACREDTADA 46467 5223
16-SAN JORGE 100% 89% 61 26 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 539,33 100634
17-ROCHAPEA 98% 89% 58 28 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50350 91333
18-CHANTREA 9% 9% 60 28 95 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 507,00 74024
19-CASCO VIEIO 99% 9% 59 30 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 52250 63536
20-1 ENSANCHE 99% 8% 59 25 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 53900 83186
21-MILAGROSA 9% 94% 59 29 84 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 481,00 542,35
22-TURRAMA 98% 8% 59 26 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50900 115296
23-SAN JUAN 9% 8% 59 26 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 51650 692,95
24-ERMITAGARA 9% 97% 60 30 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50800 1169,16
25.A-ZIZR 100% 91% 64 28 95  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 49567 78374
25B-ECHAVACOLZ 100% 9% 64 30 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 53700 9317
26-BARANAIN 9% 98% 62 30 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 53600 71050
27-PUENTE LA REINA 100% 79% 61 26 68 NVELI CARRERA 481,00 50062
28-NOAIN 9% 8% 63 26 8 NVELI CARRERA 498,50 593,60
29-SANGUESA 100% 95% 64 30 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50300 81264
30-SALAZAR 9% 73% 60 20 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 45267 61478
31-15ABA 100% 8% 60 27 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50200 62493
32-ESTELLA 100% 92% 64 27 79 NOACREDT.  NOACREDADA 49433 717,87
33-VILLATUERTA 100% 8% 64 25 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 49833 621,70
34-ALLO 9% 77% 63 23 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 486,50 576550
35-ANCIN-AMESCOA 99% 79% 62 24 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 497,17 51689
36-L05 ARCOS 100% 73% 64 21 63 NVELI CARRERA 43983 48692
37-VIANA 9% 91% 63 27 74 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50400 55142
38-L0DOSA 9% 9% 63 29 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 49800 68372
39-SAN ADRIAN 9% 91% 62 27 68 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50500 86570
40-TAFALLA 99% 98% 62 30 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 56850 104100
41-ARTAJONA 99% 71% 62 23 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 44250 50689
42-CARCASTILLO 9% 77% 62 24 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 46350 51883
43-0LITE %% 80% 6l 25 74 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 47532 567,32
44-PERALTA 99% 9% 63 30 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50500 697,42
45-TUDELA OESTE 9% 8% 6l 25 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 48800 62189
46-TUDELA ESTE 100% 100% 62 31 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 53300 696,64
47VALTERRA-CADRETA  100% 77% 64 25 84  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 48800 57126
48-CORELLA 9% 79% 63 26 79 NVELI CARRERA 48083 507,73
49-CINTRUENIGO 99% 8% 63 27 79 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 49800 54567
50-CASCANTE 100% 91% 64 29 63 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 50300 662,94
51-8UNUEL 100% 8% 64 27 8  NVELI  CARRERAEINCENTVOS 52033 63489
61-AZPILAGARA 99% 83% 59 25 84 NVELI  CARRERAEINCENTNOS 53100 743,80
63-MENDILLORRI 9% %1% 6l 28 95  NVELI  CARRERAE INCENTVOS 488,00 809,78
64-ANSOAIN 9% %% 6l 29 89 NVELI  CARRERAEINCENTVOS 52950 844,43
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AREAS DE SALUD VALOR TOTAL ACREDITADO* (Promedio) VALOR TOTAL SERVICIOS** (Promedio)

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Area de Pamplona 4752 487,6 4924 4895 4950 4959 499,1 597,8 6795 6432 6747 664,1 6939 7163
Area de Estella 4413 4722 4870 4846 4862 4899 4904 4750 5684 5509 5818 5822 6365 6276
Area de Tudela 486,4 482,7 4909 4890 4955 4999 5016 5843 5426 5465 5665 58380 6304 6059
Total Navarra 471,6 484,7 491,4 488,8 493,8 4956 4982 577,8 6453 616,5 647,4 6425 677,5 6893

*VALOR ACREDITADO: sumatorio del producto del valor servicio por el cociente entre el n° de requisitos cumplidos y el de requisitos exigidos.
**VALOR TOTAL SERVICIOS: sumatorio del producto del valor acreditado por el valor cobertura.

2. Indicadores especificos de calidad
En el afo 2010 se elimina el indicador de uso relativo de ARA-Il'y de omeprazol. En los
indicadores que se mantienen se propone medirlos en nimero real de pacientes tratados
en vez de a través de la DHD. El indicador de genéricos se modifica y ahora se mide co-
mo porcentaje de medicamentos prescritos por DOE o EFG respecto al total de medica-
mentos dispensados. Se introduce un nuevo indicador clinico que valora el gasto estan-
darizado en medicamentos antihipertensivos respecto al grado de control de los pacien-
tes.
e Indicadores de calidad en la informatizacién de las ZB de Salud:
Se han evaluado los siguientes indicadores:
- 5 indicadores en relacion con la desburocratizacion de las consultas.
- 4 indicadores en relacion con la mejora de la calidad de los registros clinicos.
- 1 indicador en relacion con la calidad de los registros demografico-administrativos.
- 1 indicador en relacion la confidencialidad de los datos clinico administrativos.
¢ Indicadores especificos de farmacia: Se mantuvo durante el afo 2010 la linea ya inicia-
da en el 97, definiendo en todos y cada uno de los indicadores y en cada zona baésica,
el estandar de utilizacion (situacién con relacion al objetivo) y de mejora (respecto al
mismo en el afo 2009).
e Indicador especifico de IT DMA: Dias de baja laboral por 100 asequrados activos. Esta
linea se inici6 en el afo 99, siguiendo un esquema similar al de los indicadores de far-
macia. Se define, para cada zona baésica, el estdndar de situacion y de mejora.

Al EAP que alcanza la méaxima puntuacién en los indicadores especificos de calidad se le
otorga la puntuacion de 1,25y en el resto de los EAPs se reparte proporcionalmente en
relacion a la puntuacion obtenida en una escala continua de 1,25 a 1.

La siguiente tabla nos recoge la evaluacion de los indicadores especificos de calidad:
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ZONA BASICA CALIDAD PRESCRIPCION INCAPACIDAD TOTAL* VALOR

INFORMATIZACION ~ FARMACEUTICA TEMPORAL RELATIVO Tabla ,2'5
01-ALTSASU/ALSASUA 54 16,14 0,74 76,89 1,053 Evaluacion de los
02-ETXARRI-ARANAZ 57 1305 0,00 76,05 1,049 indicadores
03-RURTZUN 51 39,11 0,00 9,11 1145 es?gcglcg% ?8
04-LEZA 57 30,98 20 113,98 1,231 S UEEIEE
05-LESAKA 54 35,24 20,00 115,24 1,237
06-ELIZONDO 60 18,54 20,00 104,54 1,186
07-DONEZTEBE/SANTESTEBAN 54 24,55 20,00 104,55 1,186
08-ULTZAMA 54 22,86 20,00 102,86 1,177
09-AURITZ/BURGUETE 45 22,63 20,00 93,63 1,133
10-A01Z 60 22,39 20,00 108,39 1,204
11-HUARTE 57 32,06 20,00 115,06 1236
12-VILLAVA/ATARRABIA 66 13,73 20,00 105,73 1,191
13-BURLADA 60 5,71 0,00 71,71 1,028
14-BERRIOZAR 60 19,00 7,13 92,13 1,126
15-ORKOIEN 48 8,89 20,00 82,89 1,082
16-SAN JORGE 60 29,86 4,07 99,93 1,163
17-ROCHAPEA 54 21,00 0,00 81,00 1,073
18-CHANTREA 63 6,74 0,00 75,74 1,047
19-CASCO VIEIO 51 6,67 20,00 83,67 1,085
20-11 ENSANCHE 57 10,00 20,00 93,00 1,130
21-MILAGROSA 57 5,60 20,00 88,60 1,109
22-TURRAMA 54 19,40 20,00 99,40 1,161
23-SAN JUAN 57 14,00 20,00 97,00 1,149
24-ERMITAGANA 51 11,01 20,00 88,01 1,106
25-A ZIZUR 51 8,40 20,00 85,40 1,094
25-B ECHAVACOIZ 63 29,00 20,00 118,00 1,250
26-BARANAIN 60 17,88 20,00 103,88 1,182
27-PUENTE LA REINA 57 3,80 20,00 86,80 1,100
28-NOAIN 54 7,30 20,00 87,30 1,103
29-SANGUESA 51 5,91 20,00 82,91 1,082
30-SALAZAR 57 15,69 20,00 98,69 1,157
31-SABA 54 28,29 20,00 108,29 1,203
32-ESTELLA 48 14,33 20,00 88,33 1,108
33-VILLATUERTA 57 26,61 20,00 109,61 1,210
34-ALLO 57 16,56 20,00 99,56 1,162
35-ANCIN-AMESCOA 48 22,78 20,00 96,78 1,148
36-L0S ARCOS 36 8,78 20,00 70,78 1,024
37-VIANA 51 5,28 4,68 66,97 1,005
38-LODOSA 51 2,22 20,00 79,22 1,064
39-SAN ADRIAN 57 335 20,00 86,35 1,098
40-TAFALLA 66 19,13 20,00 111,13 1,217
41-ARTAJONA 51 13,46 20,00 90,46 1,118
42-CARCASTILLO 45 10,80 4,03 65,83 1,000
43-0LITE 54 7,25 20,00 87,25 1,103
44-PERALTA 66 18,67 20,00 110,67 1,215
45-TUDELA OESTE 60 18,39 20,00 104,39 1,185
46-TUDELA ESTE 48 12,72 20,00 86,72 1,100
47-VALTIERRA-CADREITA 57 7,00 20,00 90,00 1,116
48-CORELLA 51 14,35 20,00 9135 1,122
49-CINTRUENIGO 57 11,00 20,00 94,00 1,135
50-CASCANTE 57 8,33 20,00 91,33 1,122
51-BUNUEL 54 16,00 20,00 96,00 1,145
61-AZPILAGARA 60 15,07 20,00 101,07 1,169
63-MENDILLORRI 63 17,01 20,00 106,01 1,193
64-ANSOAIN 66 30,11 0,00 102,11 1,174

La puntuacion maxima que se puede obtener para cada uno de los apartados es la siguiente:
- Calidad en la informatizacién 66 puntos.

- Prescripcion 44 puntos.

- Incapacidad temporal 20 puntos.

* A todos los centros se les ha sumado 6 puntos en la puntuacion total.
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b. Evaluacién de los planes internos de mejora

Los planes de mejora internos de los EAPs debidamente acreditados siguen siendo la apues-
ta basica en el modelo que planteamos. Entendemos que la mejora efectiva de nuestros ser-
vicios sélo serd posible si la iniciativa o proyecto surge de la deteccién y priorizacion de opor-
tunidades de mejora por parte de los profesionales y de su implicacion en el proceso, ana-
lisis y aplicacién de medidas correctoras.

Para que un plan sea acreditado es necesario que contenga:

- Marco temporal del PIM.

- Andlisis de situacion.

- Identificacion y priorizacién de oportunidades de mejora.

- Planificacion y objetivos de actividades de mejora.

Con carécter obligatorio anualmente se procedera a la evaluacion de todos los planes de
mejora internos que los Equipos tengan acreditados para su puntuacion para el Pacto de
Gestion y/o carrera profesional.

La evaluacion tendré dos partes diferenciadas:

- Por una parte se incorporara la puntuaciéon obtenida por los PIM en la acreditacion del plan
que con caréacter general se habra realizado antes del 31 de diciembre del afo correspon-
diente. Si no hay modificaciones la puntuacion obtenida se mantendra para todo el mar-
co temporal del PIM, siempre y cuando se cumpla con el requisito de enviar la memoria
de actividades realizadas durante el periodo evaluado.

- Por otro lado se valorara la Memoria de las actividades de mejora que durante el periodo
de evaluacién se han desarrollado en el EAP y que deberd enviarse a la Subdireccién co-
rrespondiente en la evaluacién anual del pacto de gestién. Si no se presenta memoria o
en la evaluacion de las actividades de mejora no se obtiene puntuacion mayor de 0 no se
acreditara dicho PIM ese ano, es decir a efectos de evaluacion del pacto de gestion es co-
mo si no tuviera plan de mejora.

La Comision de Evaluacion evaluara el plan de mejora y daré la puntuacion correspondien-
te sequn su valoracion.

La puntuacion de los planes de mejora internos se incorporara tanto en la evaluaciéon del
pacto de gestiébn como en la carrera profesional.

Puntuacién para el pacto de gestion:

Los planes de mejora podran alcanzar una puntuaciéon maxima de 100 puntos (sobre un ma-
ximo de 400 puntos de todo el pacto de gestién). No se establece rango por lo que cada
plan obtiene una puntuacion independiente de los planes de los otros Equipos.

La distribucion de esa puntuacién se hara con arreglo al modelo de plan propuesto pudiendo
obtener por cada uno de los apartados la puntuacién maxima que a continuacién se indica:
- Temporizacion del plan y comision de calidad hasta 4 puntos.

- Mision y vision hasta 4 puntos.

- Andlisis de situaciéon hasta 12 puntos.

- Identificacion de oportunidades de mejora hasta 8 puntos.

- Priorizacién hasta 8 puntos.

- Objetivos hasta 14 puntos.

- Actividades hasta 50 puntos.
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Hubo 54 EAPs que presentaron planes de mejora internos que fueron evaluados por la Co-
mision de Acreditacion y Evaluacién de los Planes Internos de Mejora constituida por Reso-
luciéon de la Direccion de Atencion Primaria y formada por técnicos de la Direccion de A.P.
y de los Equipos de Atencién Primaria.

ZONA BASICA PUNTUACION PIM PUNTUACION ACTIVIDADES PUNTUACION TOTAL Tabla 2
01-ALTSASU/ALSASUA 26,5 2 28,5 g ; 6
02-ETXARRI-ARANAZ 27 0 27 Evaluacion de los
03-IRURTZUN 27 13 40 planes internos de
04-LETZA NP NP NP mejora. 2010
05-LESAKA 28,5 0 28,5
06-ELIZONDO 46 50 9%
07-DONEZTEBE/SANTESTEBAN 30,5 13 435
08-ULTZAMA 25 18 43
09-AURITZ/BURGUETE 33 2 35
10-AOIZ 38 20 58
11-HUARTE 27,5 10 375
12-VILLAVA/ATARRABIA 29,5 19 48,5
13-BURLADA 33 43 76
14-BERRIOZAR 36 36 72
15-ORKOIEN 5 0 5
16-SAN JORGE 27 46 73
17-ROCHAPEA 32 39 71
18-CHANTREA 45 34 79
19-CASCO VIEJO 29 10 39
20-Il ENSANCHE 41 35 76
21-MILAGROSA 42 18 60
22-TURRAMA 35 14 49
23-SAN JUAN 40 335 73,5
24-ERMITAGANA 27 24 51
25-A ZIZUR 44 2 46
25-8 ECHAVACOIZ 36 14 50
26-BARANAIN 39,5 12 51,5
27-PUENTE LA REINA 23 1 24
28-NOAIN 21 5 26
29-SANGUESA 29 12 41
30-SALAZAR 25 0 25
31-ISABA 30 6 36
32-ESTELLA 5 0 5
33-VILLATUERTA 35 16 51
34-ALLO 37 10 47
35-ANCIN-AMESCOA 25 4 29
36-LOS ARCOS 13,5 0 13,5
37-VIANA 44 18 62
38-LODOSA 2 2 44
39-SAN ADRIAN 28 6 34
40-TAFALLA 39 25 64
41-ARTAJONA 29 0 29
42-CARCASTILLO 37 18 55
43-OLITE 31 14 45
44-PERALTA 35 28 63
45-TUDELA OESTE 43 33 76
46-TUDELA ESTE 36 17 53
47-VALTIERRA-CADREITA 35 18 53
48-CORELLA 23 0 23
49-CINTRUENIGO 26 7 33
50-CASCANTE 42 35 77
51-BUNUEL 30 8 38
61-AZPILAGANA 33 63 9%
63-MENDILLORRI 32 34 66
64-ANSOAIN 36 16 52

NP: No presentado.
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¢. Evaluacién de las interconsultas a Atencidn Especializada

En el afo 2010 se ha evaluado el nimero de interconsultas a atencién especializada en las
3 4reas de Navarra.

La evaluacion se ha realizado sobre el grado de cumplimiento de la cifra de referencia esta-
blecida para cada equipo por especialidad y tipo de consulta.

La puntuacion que se puede llegar a obtener va desde 0 hasta 60 puntos.

d. Evaluacion presupuestaria

La evaluacién se realizd en relacion con el grado de cumplimiento o incumplimiento del pre-
supuesto global asignado a cada EAP.

A los EAP que cumplen dicho presupuesto global se les asignan 16 puntos, y posteriormen-
te se evaltan y puntuan los resultados en los capitulos Il y IV. También se tienen en cuenta
los ingresos por facturacion de asistencia.

Finalmente se otorga una ponderacién numérica, que se determina estableciendo una es-
cala continua en relacion proporcional al grado de cumplimiento en los capitulos antes
mencionados.

En el capitulo IV se establece, por un lado, la reduccion o ahorro en el presupuesto corres-
pondiente a cada zona bésica y, por otro lado, se puntta independientemente del cumpli-
miento o no del presupuesto global asignado a cada centro el GEH (gasto estandarizado por
habitante), estableciéndose previamente un objetivo determinado similar para toda Nava-
rra. Dicho indicador lo cumplen 22 EAPs. Por sequndo ano se ha evaluado asimismo la me-
jora en cada ZB de Salud del GEH en base a un objetivo preestablecido por Zona. Este indi-
cador lo han cumplido 26 EAPs.

Para los EAP que incumplen el presupuesto global se establece una ponderacion numérica
negativa, que se determina por una escala continua en relacién proporcional al grado de in-
cumplimiento. El incumplimiento presupuestario entre 0 y menos 3% puntta de 0 a menos
80 puntos.

La siguiente tabla nos recoge la evaluacion presupuestaria.

AREA PAMPLONA AREA TUDELA AREA ESTELLA TOTAL
NORTE ESTE
CAPITULO Il 4 5 5 8 22
CAPITULO IV 12 5 1 4 22
GEH SITUACION 12 5 1 4 22
GEH MEJORA 10 9 4 3 26
INGRESOS 15 13 6 8 42

Puntuacién final:

Viene dada por la suma de la ponderacion comparada de la oferta de servicios + la puntua-
ciéon de los planes internos de mejora + la puntuacion del cumplimiento presupuestario +
puntuacion de cumplimiento de recursos especializados.

Este proceso de evaluacion se aplica de forma homogénea a todos los EAPs de Navarra pe-
ro este ano se introducen 2 modificaciones:

* A'los 5 EAPS que fueron los centros pilotos del Plan de Mejora de la DAP se les hace una
evaluacion complementaria en relacion con elementos relevantes del desarrollo del plan
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de mejora en su fase Il (en la evaluacién 2009 se le hizo una evaluacion de la fase I). Se
aplica un porcentaje de un 30% de peso relativo a esta evaluacion.

¢ A los 8 EAPs que han tenido la oportunidad de incorporarse a lo largo de este ano al Plan
de Mejora se les hace una evaluacion complementaria, similar a la que se hizo a los 5 cen-
tros piloto el afio pasado. Se aplica un porcentaje de un 20% de peso relativo a esta eva-
luacion.

La puntuacion asi obtenida se modifica segun el factor corrector “adecuacion de plantillas”
(presupuesto tedrico/gasto real referido al Capitulo I). Se plantea este factor corrector con
un rango entre 1y 1,4.

A la zona basica que obtiene la maxima puntuacion definitiva le corresponde el 100% de
los incentivos previamente asignados, y proporcionalmente se calcula el correspondiente a
cada zona basica, en cada una de las bolsas fijadas.

o © é 3 z X
ES p.o8585 sEslz s2si 58 ¢
¢ % Q895 ¥g g 25 25 9. 8% 3. .9 25 E
A xo <3 Sz S5I S& S® ST So :>n_§ 5> S5<% o}
o 9% ulg EW I—‘EL E2 ES Eo E5 E2S EZ EZ %
ZONA BASICA £ 36 S%w 3w 35 = 38 3 33 3% 384 g8 38 2
F > Z=w0O ano av o aa o< alW oo ao ol oV S
01-ALTSASU/ALSASUA 2 55858 1,053 588,16 7913 285 -80,00 4200 6963 69,63 69,63 1,14 7959 1840
02-ETXARRI-ARANAZ 3 52546 1,049 551,17 10921 270 -3825 000 979 97,9 97,96 125 12267 2836
03-IRURTZUN 2 49527 1,145 567,12 7630 400 5880 4960 22470 22470 224,70 124 27838 6436
04-LEITZA 3 NP NP NP NP NP NP NP NP NP NP NP NP NP
05-LESAKA 2 6%25 1237 861,09 11586 285 6670 3600 247,05 247,05 247,05 117 287,98 6657
06-ELIZONDO 2 100311 1,186 118920 16000 960 6727 5400 37727 37721 377,27 1,15 432,57 100,00
07-DONEZTEBE/SANTESTEBAN 3 550,07 1,186 652,12 12922 435 835 5400 23507 23507 23507 1,11 25990 60,08
08-ULTZAMA 3 61322 1,177 722,03 14307 430 399 17,79 24381 24381 24381 1,14 27898 6449
09-AURITZ/BURGUETE 3 4939 1133 56251 11146 350 61,18 4409 251,73 251,73 251,73 125 31427 7265
10-A01Z 3 59454 1204 71580 14183 580 2400 2400 24783 24783 247,83 122 30344 70,15
11-HUARTE 3 65336 1,236 807,48 160,00 375 5193 4087 29031 29031 29031 123 35,13 8233
12-VILLAVA/ATARRABIA 2 81091 1,191 96596 1299 485 2000 3509 23355 16349 27522 1,08 29751 68,78
13-BURLADA 1 83089 1028 8431 10213 760 -7600 3945 14157 11326 168,09 117 1968 4551
14-BERRIOZAR 2 78007 1,126 87837 11818 720 -7600 17,62 13180 131,80 131,80 112 14740 34,08
15-ORKOIEN 3 5223 1,082 56492 111,94 50 4539 2400 18633 18633 18633 129 24011 0,00
16-SAN JORGE 1 100634 1,163 117077 1399 730 4353 5426 310,75 24860 322,26 117 37838 8747
17-ROCHAPEA 1 91333 1,073 97971 11712 7,0 -1543 1800 190,69 152,55 199,73 120 23995 5547
18-CHANTREA 1 74024 1,047 77539 9269 790 2309 4800 19661 19661 196,61 124 24476 56,58
19-CASCO VIEIO 1 63536 1,08 68967 845 390 5968 4200 22313 22313 22313 112 250,16 57,83
20-Il ENSANCHE 2 818 1,130 90,16 11239 760 -2833 4644 20650 16520 219,13 122 267,23 6178
21-MILAGROSA 1 54235 1,109 60152 7191 600 -7200 378 9770 97,70 97,70 120 11761 2719
22-TURRAMA 1 11529 1,161 133842 16000 490 5681 3353 29934 29934 29934 126 37659 87,06
23-SAN JUAN 1 6929 1,149 79%45 9521 735 5834 3997 267,02 21362 27925 125 34820 80,50
24-ERMITAGANA 1 116916 1,106 129338 15462 51,0 49,08 4575 30044 21031 300,06 121 36203 83,69
25-AZIZUR 1 78374 1094 8723 10248 460 -76,00 362 7610 76,10 76,10 1,12 8557 19,78
25-B ECHAVACOIZ 1 93137 1250 116421 13917 500 -1652 362 17628 17628 176,28 1,00 17628 40,75
26-BARANAIN 1 71050 1,18 840,04 10042 515 413 482 15262 15262 152,62 112 171,69 3969
27-PUENTE LA REINA 3 50062 1,100 550,92 109,16 240 -80,00 600 59,16 59,16 59,16 122 72,34 0,00
28-NOAIN 2 59360 1,103 65466 8808 260 -73,66 394 4436 4436 4436 1,16 5143 0,00
29-SANGUESA 2 81264 1,082 879,15 11829 410 -7600 5032 13360 13360 133,60 1,19 15880 3671
30-SALAZAR 3 61478 1,157 71158 141,00 250 5579 51,07 2728 2728 272,86 121 32997 7628
31-ISABA 3 62493 1,203 752,07 14902 360 59,17 700 251,19 251,19 251,19 1,08 27032 6249
32-ESTELLA 1 71787 1,108 79527 95,07 50 4392 000 14399 14399 14399 136 19532 0,00
33-VILLATUERTA 3 621,70 1210 752,14 14903 510 4949 125 250,77 250,77 250,77 111 27922 6455
34-ALLO 3 57650 1,162 669,68 132,70 470 -72,99 810 11481 11481 11481 124 14239 329
35-ANCIN-AMESCOA 3 51689 1,148 59354 11761 290 6895 600 221,56 22156 221,56 1,10 24356 5631
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36-LOS ARCOS 3 48692 1,024 49846 9877 135 4646 600 16473 16473 164,73 123 201,82 0,00
37-VIANA 3 55142 1,005 55441 10986 620 6800 4200 14586 1458 14586 140 20420 4721
38-LODOSA 2 68372 1064 72759 9789 440 -6880 31,54 10463 10463 104,63 131 13738 3176
39-SAN ADRIAN 2 8570 1,09 95081 12793 340 6800 3000 12393 12393 12393 129 15950 3687
40-TAFALLA 1 104100 1217 126698 15146 640 5249 3184 29979 20985 32985 120 39468 9124
41-ARTAJONA 3 50689 1,118 56670 11229 290 -6866 721 7984 7984 79,84 127 104,10 2337
42-CARCASTILLO 3 51883 1,000 51883 10281 550 -74,58 000 82 82 8322 1,09 9031 20,88
43-0LITE 2 56732 1,103 62553 8416 450 -7994 3160 8083 8083 80,83 124 10059 2325
44-PERALTA 2 69742 1215 84727 11400 630 676 4474 21498 17199 25199 1,15 28963 6696
45-TUDELA OESTE 1 62189 1,18 736,81 808 760 2941 600 19949 13964 242,63 124 30048 6946
46-TUDELA ESTE 1 69,64 1100 76635 9161 530 -68,00 253 7914 7914 79,14 133 10539 2436
47-VALTIERRA-CADREITA 2 57126 1,116 63742 8,76 530 971 600 13506 13506 13506 129 17359 40,13
48-CORELLA 2 507,73 1,122 569,80 7666 230 -59,28 600 4639 4639 46,39 1,34 62,15 0,00
49-CINTRUENIGO 2 54567 1,135 61932 833 330 6923 1800 6510 6510 65,10 1,26 817 1899
50-CASCANTE 2 66294 1122 74395 10009 770 -6800 10,70 11980 9584 164,83 124 20442 4726
51-BUNUEL 2 63489 1,145 72667 97,77 380 -7343 244 6478 64,78 64,78 1,30 8426 1948
61-AZPILAGANA 1 74980 1,169 87642 10477 9,0 5394 4565 30036 24029 28529 1,18 33733 7798
63-MENDILLORRI 1 80978 1,193 96569 11544 660 -76,00 229 107,73 107,73 107,73 112 12077 2792
64-ANSOAIN 1 84443 1174 99126 11850 520 -7600 1800 11250 7875 170,57 1,06 18058 41,75

NP: No presentado.

Nuevo modelo de evaluacion

Garantizar la coherencia entre los objetivos establecidos y los sistemas de evaluacion aplica-
dos constituye uno de los elementos nucleares del Plan de Mejora. Por ello la Direccion de
Atencion esta trabajando en el desarrollo de un nuevo Sistema Global de Evaluacion de Re-
sultados que se pretende consensuar con los profesionales en el marco del Comité Asesor.

Sistema de Evaluacién Integral de Resultados

El nuevo sistema de evaluacién parte de la premisa de que “la mejor forma de hacer las co-
sas es aquella que obtiene los mejores resultados” y se centrara por tanto en la “Evaluacion
de los resultados obtenidos”, medidos en términos de Calidad Integral: Calidad cientifico
técnica + calidad percibida + eficiencia social.

Deberan por tanto evaluarse las distintas dimensiones y atributos de calidad total de acuer-
do con los objetivos Estratégicos establecidos en el propio Plan de Mejora:

- Calidad Técnica y Capacidad de Resolucion.

- Sostenibilidad y Racionalidad.

- Desarrollo e Implicacion Profesional.

- Orientacion al Paciente.

- Eficiencia.

El sistema definitivo de evaluacion de resultados requerira la previa aprobacién del Plan de
Mejora de la Capacidad de Resolucién prevista en la Fase Ill del Plan de Mejora.

Memoria 2010
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Modelo de Evaluacién provisional de Centros Piloto

En tanto se desarrolla y consensua el nuevo modelo de evaluacion, el Plan de Mejora prevé
aplicar a los Centros incorporados al Plan de Mejora un sistema transitorio basado en las si-
guientes premisas:

1. A los Centros incorporados al Plan de Mejora se les aplicara el actual modelo de Evalua-
cion (PIM+ Pacto de Gestiodn, etc) en condiciones similares al resto de Centros no incor-
porados.

Grafico 2.2

Evolucion prevista
del modelo de
evaluacion

Fase Ill

Fase Il

Fase |

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
[ Calidad Técnica y [ Desarrollo e Implicacion M Eficiencia |77 Sostenibilidad y M Orientacion al
Capacidad Resolutiva Profesional racionalizacion paciente

2. Adicionalmente a los Centros incorporados al Plan de Mejora en Fase | y Il se les aplica-
r4, de manera diferenciada, un sistema especifico de evaluaciéon de resultados centrado
en las dimensiones de calidad de Orientacién al Paciente y Sostenibilidad, que se han in-
corporado como nuevos objetivos estratégicos del Plan de Mejora.

Atributos de Calidad, Indicadores y Peso Relativo
En la siguiente tabla se reflejan los Atributos de Calidad que van a ser objeto de evaluacion,
sefialando el peso relativo que se asignara a cada una de ellos durante el periodo transitorio.

FASE | FASE Il

ORIENTACION AL PACIENTE 60 60 Ta,bla 2.9
Accesibilidad 2 28 Atributos de
Aqgilidad 18 18 calidad y peso

: . relativo
Tiempo por paciente 4 4
Satisfaccion del paciente 10 10
SOSTENIBILIDAD - IDONEIDAD 40 60
Clasificacion y Priorizacion 24 24
Modelo atencién y profesional idoneo 16 36
Total 100 120
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FASE | BURLADA PERALTA  SAN SAN  AZPILAGANA CASCANTE Il ENSANCHE ROCHAPEA TOTAL MAX.
Tabla 2.10
JUAN  JORGE

ORIENTACION AL PACIENTE 32,9 537 412 488 274 52,5 351 I  Resultados de la
Accesibilidad 154 2,7 15,3 233 6,0 26,2 10,9 10,9 TRl ©valuacion de los
Agiidad 101 158 132 125 10,0 16,3 11 34 128 18 ge?trlos e(? Fase |
Tiempo por paciente 04 24 33 4,0 4,0 1,1 38 11 25 4 € .p &n 08

— , mejora. 2010
Satisfaccion del paciente 7,0 7.8 94 9,1 74 838 92 6,6 82 10
SOSTENIBILIDAD - IDONEIDAD 22,3 69 249 253 17,9 17,0 19,2 15,6 26 40
Clasificacion y Priorizacion 16,5 19,4 17,9 16,0 123 131 143 12,5 152 24
Mod. atencion y profes.| idéneo 58 7.5 7,0 94 5,6 39 49 31 6,3 16
Racionalizacion de la demanda

Total 55,2 80,6 66,1 74,2 453 69,5 54,3 41,5 62,0 100

FASE II ANSOAIN ERMITAGANA TAFALLA TUDELA OESTE VILLAVA TOTAL MAX.

Tabla 2.11
ORIENTACION AL PACIENTE 345 48,0 56,7 52,3 44,7 47,2 60
Accesibilidad 88 223 28,0 25 28 TORECl Resultados de la
Agilidad 12,7 13,5 16,1 15,1 10,5 13,6 18 evaltuaaon ?e |OIT
Tiempo por paciente 4,0 4,0 4,0 1,6 4,0 35 4 éee? gf;sneg e el
Satisfaccion del paciente 9,1 82 8,6 8,0 74 83 10 me J ora. 2010
SOSTENIBILIDAD - IDONEIDAD 441 28,9 46,1 359 51,0 41,2 60
Clasificacion y Priorizacion 15,5 183 22,7 18,2 20,3 19,0 24
Mod. atencion y profes. idoneo 28,6 10,6 234 17,8 30,7 22,2 36
Racionalizacion de la demanda
Total 78,7 76,9 102,8 88,2 95,7 884 120

B. Frecuentacion

La frecuentacion de 2010 en Atenciéon Primaria se sitta en 4,85 consultas médicas (medici-
na de familia y pediatria) por habitante y ano y en 3,27 consultas de enfermeria por habi-
tante y ano.

ANO N° CONSULTAS / HABITANTE / ANO

MEDICINA GENERAL Y PEDIATRIA ENFERMERIA Tabla 2'1.?

1994 4,99 3,01 Frecuentacion en
Atencién Primaria

1995 5,35 328 :

19% = o de la totalidad de

. 2 consultas

197 22 ikt (centro+domicilio)

1998 6,01 338

1999 5,39 2,99

2000 5,10 2,90

2001 5,19 2,99

2002 5,41 3,04

2003 5,42 3,07

2004 5,36 3,01

2005 5,38 3,59

2006* 5,20 3,00

2007 5,33 3,40

2008 5,26 337

2009 5,07 3,35

2010 4,85 3,27

Se ha tomando como base la poblacién con médico o pediatra asignado de la Base de Datos Sanitaria Central correspondiente a cada uno de
los afios.
*No se dispone de la totalidad de consultas a domicilio, se estiman sobre los 3 ultimos afos.
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Grafico 2.3

Frecuentacion en
medicina general
y pediatria por
area de salud.
2010

Grafico 2.4

Frecuentacion en
enfermeria por
area de salud.
2010

Area de Pamplona 4,65
Area de Estella 558
Area de Tudela 5,38
Total dreas 4,85
0 1 2 3 4 5
Area de Pamplona 3,13
Area de Estella
Area de Tudela 3,48
Total dreas 3,27
0 1 2 3 4

C. Actividad
Medicina General

Durante el ano 2010 se ha producido un decremento total medio de un -3,2%, respecto
del afo anterior, en la actividad global de Medicina General, con 2.565.044 consultas.
Por areas de salud, destaca el descenso de la actividad total del 4rea de Tudela en un -9,9%.

N° CONSULTAS 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
Tabla 2.13
EN CENTROS ;
DEMANDADA 2226830 2238597 2234572 2137224 2263759 2274120 2209114 2108688 45% 53% | dASeNel
PROGRAMADA 189.545 209906 261264 301.117 318193 348036 349.925 367.226 49% 93,7% conglulltas de |
Total 2.416.375 2.448.503 2.495.836 2.438.341 2.581.952 2.622.156 2.559.039 2.475.914 -32%  2,5% Enoeoslflzngl%enera.
A DOMICILIO*
DEMANDADA 60562  59.503  63.580 nd 68685 74607  61.949 58481 56% -34%
PROGRAMADA 23471 24817 29477 nd 28236 30810  29.050 30.649 55% 306%
Total 84.033 84320 93.057 71.245 96.921 105.417 90.999 89.130 -2,1% 6,1%
TOTAL CONSULTAS  2.500.408 2.532.823 2.588.893 2.509.586 2.678.873 2.727.573 2.650.038 2.565.044 -32%  2,6%

* Afo 2006: por temas informaticos no se encuentra disponible la totalidad de la actividad domiciliaria.
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2.800.000 | 3000000
o 2.495.836 258195 25507 2475914
2416375 2448503 24958 2.438.341 ey 1 2.500.000
2.300.000 or— v
2.226.830 2.238.597 2.234.572 2.137.224 2.263.754 2274120 2209114 2.108.688
—] 2.000.000
1.800.000 —
—] 1.500.000
1.300.000 _—
—] 1.000.000
800.000 o
348.036 | 349.925 367.226 —] 500.000
300000 | 1g5-5s5 : rsa 53 301.117 318.193
| e | ||
200,000 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 200,000
[ Programada Demandada = En centros
AREA DE PAMPLONA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010  %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 1.504.119  1.534.872  1.525.204 1.503.696 1.558.085  1.580.869 1.525.632 1.466.040 -39% -2,5%
PROGRAMADA 132.658 152.816 189.977  221.563 229.773 249.910 245.428 276.244 12,6% 108,2%
Total 1.636.777 1.687.688 1.715.181 1.725.259 1.787.858 1.830.779 1.771.060 1.742.284 -1,6% 6,4%
DOMICILIO*
DEMANDADA 38.725 39.376 43.720 nd 50.284 55.690 44.980 42.854  -47% 10,7%
PROGRAMADA 14.877 16.857 21.326 nd 21.471 23.691 21.198 22716 72% 52,7%
Total 53.602 56.233 65.046 48.465 71.755 79.381 66.178 65.570 -0,9% 22,3%
TOTAL CONSULTAS 1.690.379 1.743.921 1.780.227 1.773.724 1.859.613 1.910.160 1.837.238 1.807.854 -1,6%  6,9%
AREA DE TUDELA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 443.983 416.020 418827  379.844 435.495 420.490 425.976 393.106 -7,7% -11,5%
PROGRAMADA 14.192 23.071 36.316 32219 39.668 56.832 60.331 44394 -264% 212,8%
Total 458.175 439.091  455.143 412.063 475.163 477.322 486.307  437.500 -10,0% -4,5%
DOMICILIO*
DEMANDADA 12.405 10.973 10.971 nd 10.880 10.907 10.271 9390 -86% -243%
PROGRAMADA 2.962 2.566 3.445 nd 2.340 2.033 2.809 3.046  84% 2,8%
Total 15.367 13.539 14416 11.991 13.220 12.940 13.080 12436 -4,9% -19,1%
TOTAL CONSULTAS 473.542  452.630  469.559 424.054  488.383 490.262 499.387 449.936 -9,9% -5,0%
AREA DE ESTELLA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 278.728 287.705 290.541 253.684 270.179 272761 257.506 249542 -31% -10,5%
PROGRAMADA 42.695 34.019 34.971 47.335 48.752 41294 44.166 46.588  55% 9,1%
Total 321423 321.724 325.512 301.019 318.931 314.055 301.672 296.130 -1,8% -7,9%
DOMICILIO*
DEMANDADA 9.432 9.154 8.889 nd 7.521 8.010 6.698 6.237 -69% -339%
PROGRAMADA 5.632 5.39%4 4.706 nd 4.425 5.086 5.043 4887 -31% -132%
Total 15.064 14.548 13.595 10.789 11.946 13.096 11.741 11.124 -53% -26,2%
TOTAL CONSULTAS 336.487 336.272  339.107 311.808 330.877 327.151 313.413 307.254 -2,0% -8,7%

*Afo 2006: por temas informaticos no se encuentra disponible la totalidad de la actividad domiciliaria.
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Area de Pamplona

Area de Estella

Area de Tudela

Total dreas

[ 2008 712009

Pediatria

M 2010

La pediatria de Atencién Primaria ha atendido un total de 491.727 consultas en los centros

de salud (-5,7% respecto del ano anterior).

El nimero total de consultas programadas en el centro y en este ano, se ha incrementado

en un 3,5%.

Por areas de Salud, destacan el decremento de actividad de las areas de Pamplona (-6,2 %)
y de Estella (-5,7%), siendo el descenso del area de Tudela de un -3,2%.

N° CONSULTAS 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010  %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADAS 405.584  392.281 392790 388944 410402 403.385 410351 376939 -81% -7,1%
PROGRAMADAS 93.197 99.353 102.049  103.467 108.543 111.296 110950 114.788  35% 23,2%
Total 498.781 491.634 494.839 492.411 518.945 514.681 521.301 491.727 -57% -1,4%

600.000

518.945 514.681 521301
500,000 498.781 491.634 494.839 492411 __—® - 491727
400.000 405.584 9 388.944 410.402 403.385 410.351

300.000

200.000

100.000

0
1OZOJ 10341

376.939
108.543' 111.296 110.950 114.788

2003 2004 2005 2006 2007

I Programada || Demandada
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AREA DEPAMPLONA 2003 2006 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %1009 wtons SR

CENTRO :

DEMANDADA 08660 2904 292791 294460 303966 294878 304200 276100 92% 5% | AMAMCIeRel

PROGRAMADA T R TR TN TR YT 7Y T TR TN T e yra Tl COonsultas
pediatria por 4rea

Total 30665 368275 372509 377566 388731 381889 391832 362616  -6.2% -08% | iiiiid

) 2003-2010

AREA DE TUDELA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %1009 %10/03

CENTRO

DEMANDADA 69670 65228 64136 62306 72022 70946 66747 65443  20% 6,1%

PROGRAMADA 11658 12848 13848 11856 13216 13571 13456 11921  94% 23%

Total 81328 78076 77.984 74.162 85238 84.517 79.903 77.364 -3,2% -4,9%

AREA DE ESTELLA 2003 2006 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %1009 %10/03

CENTRO

DEMANDADA 37254 36609 35863 | 32178 | 34414 37561 39404 35387  -102% -5,0%

PROGRAMADA 9534 8674 8483 8505 10562 10714 10162 11360  118% 19.2%

Total 46788 45283 44346 40683  44.976 48275 49566 46747  57% -0,1%
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Enfermeria
La actividad global de Enfermeria ha sido de 2.057.792 consultas, lo que supone un decre-
mento de la actividad del -1,9%.

AREA DE PAMPLONA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %1009 st [EEEEREEY
CENTRO ;

DEMANDADA 976 Tm3n 00k B0 s a9 9ed7ie 30% 209% [ AMduEerel
PROGRAMADA 740113 806924 889647 1171032 902606 925087 943940 938037 -0.6% 26,7% co?sultas,de
Total 1537.798 1.539.246 1.900.378 2.122.772 1.889.783 1.919.233 1.938.735 1.902.756 -1,9% 23,7% Sgoeg_rg%q%
A DOMICILIO*

DEMANDADA 52140 | 39974 35239 nd 34228 36240 35155 33961 34% -349%

PROGRAMADA 110911 118073 122667 nd 115731 120868 123753 121075 -22% 9.2%

Total 163051 158.047 157.906 115.839 149.959 157.108 158908 155.036 -2,4% -4,9%

TOTAL CONSULTAS 1.700.849 1.697.293 2.058.284 2.238.611 2.039.742 2.076.341 2.097.643 2.057.792 -1,9% 21,0%

*Ano 2006: por temas informéticos no se encuentra disponible la totalidad de la actividad domiciliaria.
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1.000.000 | gos o7z 880N 7311'171'03:51_740 987.177 _ 994.146 99423&937%
740. 1797 £ 732322
500.000 :l I I E—
0
2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
[ Programada Demandada = En centros

AREA DE PAMPLONA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 540.974 519.791 708.834  691.576 695.739 714.822 714.907 686.438 -40%  26,9%
PROGRAMADA 486.716  550.218 592.840 835936  634.592 659.908 678700 677320 -02% 39.2%
Total 1.027.690 1.070.009 1.301.674 1.527.512 1.330.331 1.374.730 1.393.607 1.363.758 -2,1% 32,7%
DOMICILIO*
DEMANDADA 26.836 22.970 21.720 nd 23.193 26.535 24.885 24211 -27%  -9.8%
PROGRAMADA 73.546 74.775 77.556 nd 76.072 78.389 80.308 78651 -2,1% 6,9%
Total 100.382 97.745 99.276  69.164 99.265 104.924 105193 102.862 -2,2% 2,5%
TOTAL CONSULTAS 1.128.072 1.167.754 1.400.950 1.596.676 1.429.596 1.479.654 1.498.800 1.466.620 -2,1% 30,0%
AREA DE TUDELA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 184.927 143.927 190.996  167.835 177.862 159.990 161.034 161573  03% -12,6%
PROGRAMADA 108.223 126.510 163269  192.962 146.900 154.433 154.437 149911  -29%  385%
Total 293.150  270.437  354.265 360.797 324.762  314.423 315471 311484 -13% 63%
DOMICILIO*
DEMANDADA 16.461 10.994 7.935 nd 7.685 5.857 6.050 5977 -12% -63,7%
PROGRAMADA 17.045 23215 24.248 nd 22.782 24252 24.101 23437 -28% 37.5%
Total 33.506 34.209 32,183 27.894 30.467 30.109 30.151 29.414 -2,4% -12,2%
TOTAL CONSULTAS 326.656 304.646  386.448 388.691  355.229 344,532 345.622  340.898 -1,4% 4,4%
AREA DE ESTELLA 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 %10/03
CENTRO
DEMANDADA 71.784 68.604 110.901 92.329 113.576 119.334 118.854 116.708 -18%  62,6%
PROGRAMADA 145.174 130.196 133538  142.134 121.114 110.746 110.803 110.806  0,0% -23,7%
Total 216.958 198.800  244.439 234.463  234.690  230.080 229.657 227.514 -0,9% 4,9%
DOMICILIO*
DEMANDADA 8.843 6.010 5.584 nd 3.350 3.848 4220 3.773 -106% -57,3%
PROGRAMADA 20.320 20.083 20.863 nd 16.877 18.227 19.344 18987 -18%  -6,6%
Total 29.163 26.093 26.447  18.781 20.227 22.075 23.564 22.760 -3,4% -22,0%
TOTAL CONSULTAS  246.121  224.893  270.886 253.244  254.917 252,155 253.221  250.274 -12% 1,7%

*Afo 2006: por temas informaticos no se encuentra disponible la totalidad de la actividad domiciliaria.
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2.3 | PRESTACIONES FARMACEUTICAS

Durante el afo 2010 las lineas de trabajo relacionadas con la prestacion farmacéutica, se
han dirigido a contener el crecimiento del gasto y a mejorar el uso racional de medicamen-
tos. En este sentido los objetivos han sido:

e Potenciar la utilizacion de medicamentos genéricos, que constituyen una opcion terapéu-

tica anéloga a la original, pero a un menor coste y por lo tanto més eficiente. En Navarra

el indicador de genéricos ha pasado de 19,09% a 24,85% durante el ano 2010. Este afo
se ha cambiado la estrategia y se ha ofrecido a los equipos de Atencién Primaria realizar
cambios automaticos de prescripciones cronicas a prescripcion por DOE (Denominaciéon

Oficial Espafola). Ademas se ha instalado en los equipos que lo han solicitado y en aque-

llos que NO alcanzaron el objetivo pedido una herramienta que orienta a prescribir por

DOE.

Promover el uso racional de antiinflamatorios no esteroideos, grupo en el que la biblio-

grafia refleja una utilizacién excesiva y un continuo desplazamiento de medicamentos an-

tiguos por otros nuevos con caracteristicas similares pero mas caros. Durante el afio 2010

el consumo de estos medicamentos ha disminuido un 10,36% en envases y un 6,44% en

gasto. En el ano 2010 se ha monitorizado un indicador de utilizacién de los COXIB (Inhi-
bidores selectivos de la COX-2), grupo de AINEs de sequnda eleccion. Este grupo de CO-

XIB ha aumentado un 7,49% en envases y un 7,18% en gasto.

Monitorizar la introduccion de medicamentos de reciente comercializaciéon, que no supo-

nen mejora terapéutica.

e Monitorizar el uso de antihipertensivos cuya utilizacion ha aumentado un 4,53% en en-
vases y ha aumentado un 0,57% en gasto. Durante el afio 2010 se ha monitorizado en
los equipos de Atencién Primaria un indicador que mide el gasto estandarizado de medi-
cacion antihipertensiva respecto al porcentaje de hipertensos <75 anos controlados. Este
indicador se ha medido este afo por primera vez por lo que no hay referencia respecto al
valor del mismo en el 2009.
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e Monitorizar el uso de antidiabéticos orales cuya utilizacion ha aumentado un 5,46% en
envases y 28,12% en importe.

¢ Monitorizar el uso de benzodiacepinas en pensionistas. El consumo de estos farmacos en
pensionistas se ha incrementado un 1,88% en envases y ha aumentado un 0,41% en im-
porte.

Analisis del gasto

El gasto en prestacion farmacéutica mantiene tradicionalmente una tendencia ascendente.
En el ano 2010 ha habido una disminucién del gasto del 2,5%.

La tabla siguiente recoge el gasto de la prestacion farmacéutica y la comparacion con 2009.

2009 2010 % 10/09 VARIACION

Medicamentos 164.402.784 161.092.780 -2,0% Tabla 2.19
Efectos y accesorios (sin absorbentes) 2.326.466 2.145.679 -7,8% Gasto de la
Absorbentes de incontinencia de orina 5.276.143 5.223.735 -1,0% ?;rer’itjccll%%r’glca
Medicamentos extranjeros 29.739 50312 69,2% 2009-2010 '
Medicamentos D.F. 258/ 98 de 1 de septiembre 2.194.917 894.408 -59,3%
Prestacién Farmacéutica en Centros Sociosanitarios 3.136.301 3.551.399 13,2%
Total 177.366.350 172.958.313 -2,5%
2009 2010 %10/09
Activos  Pensionistas Total Activos  Pensionistas Total Activos Pensionistas Total Tabla ,2,'20
Importe a PVP 50364379 129.609.715 179.974094 50.838401 130339276 181177677 09% 0%  07% [ikecialel)
Aportacién usuarios 11.610.529 11.610.529 11.327.227 11.327.227 -2,4% -2,4% gt?gpmeancszlgéczn
Gasto sin descuentos 38.753.850 129.609.715 168.363.566 39.511.174 130.339.276 169.850.450 2,0% 0,6% 0,9% oficinas de
Descuentos 1.634.316 6.611.991 304,6% farmacia.
Gasto SNS-O 166.729.250 163.238.459 2,1% 2009-2010
Recetas 3.612.049  8.191.131 11.803.180 3.624.704 8428399 12.053.103 0,4% 2,9% 2,1%
Precio medio receta a PVP 13,94 15,82 15,2 14,03 15,46 15,03 0,6% 2,3% -1,4%
Grupo Terapéutico 2009 2010 Variacion %10/09
1° Grupo N: Sistema Nervioso 42.856.333 44.490.721 1.634.389 3,8% Tabla 2.21
2° Grupo R: Sistema Respiratorio 16212343 16.124365  -87.978 -0,5% Importe a P.V.P.
3° Grupo M: Sistema Musculoesquelético 11.747.148 11.194.245  -552.902 -4,7% [[Z)OI’ quE[’.OS
40 Grupo L: Agentes Antineoplésicos e Inmunomoduladores 9.918.369 9.557.721  -360.648 -3,6% 2%88?;()'%85'
5° Grupo D: Dermatoldgicos 3.295.719 2994712  -301.007 -9,1%
6° Grupo B: Sangre y 6rganos hematopoyéticos 7.014.430 6.845.283  -169.191 -2,4%
7° Grupo C: Sistema Cardiovascular 40.094.864 38.128.499 -1.966.364 -4,9%
8° Grupo G: Sistema Genitourinario y Hormonas Sexuales 7.352.443 7.759.563 407120  55%
9° Grupo S: Organos de los sentidos 3.974.792 4.183.558  208.766  5,3%
10° Otros productos 3.593.126 3.871.326 278200 7,7%
11° Efectos y accesorios 7.413.581 7.180.529  -233.052 -3,1%
12° Grupo V: Varios 673.601 737.782 64.181 9,5%
13° Grupo E: Extractos 1.656.192 1.761.979 105.788  6,4%
14° Grupo H: Preparados hormonales sistémicos 3.542.778 4.102.025  559.248 15,8%
15° Grupo P: Productos Antiparasitarios 244.855 250.634 5779  2,4%
16° Grupo A: Tracto Alimentario y Metabolismo 22.129.198 22.897.639  768.440 3,5%
17° Grupo J: Antiinfecciosos para uso sistémico 5.950.941 5.281.875 -669.066 -11,2%
Total 187.670.761 187.362.463 -308.298 -0,2%
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GRUPO TERAPEUTICO NUMERO IMPORTE IMPORTE % ACUMULADO
ENVASES A PVP ACUMULADO  SOBRE EL TOTAL
C10AA - Inhibidores de la HMG CoA reductasa 600.384 10.580.125 10.580.125 5,65
A02BC - Inhibidores de la bomba de protones 896.892 9.140.299 19.720.425 10,53
RO3AK - Adrenérgicos y otros agentes contra padeci 111.354 7.631.782 27.352.206 14,60
NO3AX - Otros antiepilépticos 110.481 6.209.140 33.561.346 17,91
CO09CA - Antagonistas de angiotensina Il, monofarma 239.253 6.151.114 39.712.460 21,20
NO6AX - Otros antidepresivos 179.229 5.615.025 45.327.485 24,19
CO9DA - Antagonistas de angiotensina Il y diuréti 182.737 5.384.110 50.711.595 27,07
NO6AB - Inhibidores selectivos de la recaptacion d 256.208 5.121.615 55.833.210 29,80
MO5BA - Bifosfonatos 137.584 3.970.807 59.804.017 31,92
NO6DA - Anticolinesterasas 28.337 3.757.993 63.562.010 33,92
Total 12.327.089 187.362.466

Prestacion farmacéutica en Atencion Primaria.

Durante el ano 2010 el importe a PVP en Atencién Primaria ha sido de 169.755.438 euros
con un incremento del 0,4% sobre el importe de 2009.

2009 2010 %10/09
Area Pamplona 120.201.306 120.751.424 0,46%
Area Tudela 28.422.893 28.557.554 0,47%
Avea Estella 20.452.561 20.446.460 -0,03%
Total 169.076.760 169.755.438 0,4%

Importe a P.V.P., por tanto incluye el gasto del SNS-O v la aportacion del usuario.
En la comparativa se asigna el gasto a través del paciente al CIAS.

2006 2007 2008 2009 2010 % 09/10
Area Pamplona 235 243 260 268 267 -0.2%
Area de Estella 283 295 320 331 329 -0,4%
Area de Tudela 260 270 294 302 300 -0,7%
Total 244 253 272 280 279 -0,4%

Fuente de datos de poblacion: base de datos sanitaria del SNS-O.
Importe a P.V.P, por tanto incluye el gasto del SNS-O y la aportacion del usuario.
En la comparativa se asigna el gasto a través del paciente al CIAS.

2.4 | SECCION DE SALUD BUCODENTAL

A. Actividades preventivas

Enjuagues fluorados

Con el objetivo de disminuir la incidencia de caries dental, principalmente en superficies li-
sas, se ha ofertado a la poblacién escolarizada de 1° a 6° de Educacién Primaria realizar en-
juagues semanales con NaF al 0,2%. Mediante la colaboracion directa del profesorado, los
enjuagues se llevan a cabo en el propio centro. En el curso escolar 10-11, han recibido el
material necesario 91 de los 224 colegios de primaria existentes en Navarra.
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B. Actividades asistenciales

Programa de Atencion Dental Infantil y Juvenil (PADI)

En el afo 2010, vigésimo ano de funcionamiento del PADI, y sequn lo establecido en el De-
creto Foral 69/2003 vy la orden Foral 77/2003 por lo que se amplia la poblacion diana del
programa hasta los 18 anos, se ha ofertado asistencia dental béasica a los 78.090 nacidos
entre 1992 y 2004 y residentes en Navarra (de 6 a 18 afos), con el objeto de mejorar su ni-
vel de salud dental. Se han atendido 53.834 personas, es decir, el 68,94% de la poblacion
diana, producto de la demanda espontanea habida.

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010  %10/09

POBLACION DIANA 57500 65.600 72.200 72.500 72.350 75.400 78.090 3,6% Tabla 2.25

NINOS ATENDIDOS 3893 42568 47051 48388 50405 52320 5383  20% |l

COBERTURA ALCANZADA EN % 67,7% 649% 652% 66,7% 69,7% 694% 689% -0,6% Atenc!on Dental
Infantil (PADI).

DENTICION PERMANENTE 2082010

% nifos sin tratamiento 649% 653% 647% 640% 644% 635% 63,0% -0,9%

% ninos sellados 134% 11,1% 9,5% 8,4% 8,3% 8,5% 75% -11,7%

N° de dientes sellados/100 ninos atendidos 42,5 34,3 30,4 26,6 26,3 26,9 239 -11,4%

% de ninos que han precisado obturacion 14,4% 144% 150% 151% 152% 16,0% 15,6% -2,6%

N° de obturaciones/100 nifios atendidos 29,8 29,6 31,0 32,1 31,9 33,0 31,3 -5.2%

Ne tratamientos pulpares/100 nifos atendidos 1,2 1,5 1,5 1,6 1,6 1,6 1,6 -2,5%

Limpiezas bucales/100 nifos atendidos 15,5 15,5 -0,1%

Ne de aplicaciones topicas de fltor/100 nifos atendidos 3,0 25 -151%

% de nifos con exploracion radiologica intraoral 6,7% 6,1% 5,3% 5,5% 6,1% 6,8% 6,3% -7,5%

Ne extracciones en definitivos/100 nifios atendidos 1,1 1,0 -133%

N° extracciones en temporales/100 nifios atendidos 8,3 7.4 6,4 6,4 6,9 7,0 7.2 2,3%
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El Programa ha llevado a cabo la provisién de servicios de forma mixta mediante 5 dentis-
tas de plantilla del SNS-O, (3 en el Centro Sanitario Conde Oliveto, 1 en el Centro de Salud
Tudela-Este y otro en el de Estella), y 182 empresas mas, concertadas por el Servicio Nava-
rro de Salud-Osasunbidea, que aportan 221 dentistas habilitados para el PADI.

Estos 226 dentistas (5 publicos mas 221 concertados), repartidos por toda la geografia fo-
ral, permiten que existan 44 localidades de Navarra con al menos 1 dentista del PADI.

A continuacion se expone cémo se ha distribuido entre los dos tipos de proveedores la co-
bertura alcanzada.
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SECTOR PROVEEDOR TOTAL NAVARRA
PUBLICO PRIVADO
Ndmero de Nifios 1.992 51.842 53.834
% / Poblacion atendida 3,70 96,30 100
% / Poblacion diana 2,55 97,45 100,00

Odontologia general

Desde la entrada en vigor del nuevo Real Decreto 1030/2006 de 16 de septiembre, en el
que se establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud, la oferta de
prestaciones odontologicas de la Seccion de Salud Bucodental es:

1. Tratamiento de procesos agudos odontolégicos, entendiéndose por tales los procesos
infecciosos y/o inflamatorios que afectan al 4rea bucodental.

. Traumatismos oseodentarios.

. Heridas y lesiones en la mucosa oral.

. Patologia aguda de la articulacion témporo-mandibular.

. Consejo bucodental.

. Tratamiento farmacoldgico de la patologia bucal que lo requiera.

. Exodoncias.

. Exodoncias quirdrgicas.

. Cirugfa menor de la cavidad oral.

. Revision oral para la deteccién precoz de lesiones premalignas.

— O W 00 N O U M W N

[EEN

. Biopsia de lesiones mucosas.

Todas ellas venfan ofertandose por parte de la Seccién de Salud Bucodental desde hace
anos.

ACTIVIDAD PAMPLONA TAFALLA TUDELA ESTELLA NAVARRA
Pacientes atendidos 17.449 1.649 5.910 2.482 27.490
Promedio de pacientes por consultas 19,6 21,1 283 12,7 20,4
% de pacientes con extraccion 47,6 66,9 99,7 41,5 63,9
% de pac. con cirugia menor 7,5 0,1 6,6 08 3,7
% de pac. con tto. Farmacol. 22,9 17,5 37,0 16,2 234
% de pacientes con otros ttos. 6,7 18,0 3,0 25,7 13,4
% de pacientes deriv. a RIO* 2,7 12 58 32,2 10,4
% de pacientes deriv. a OPG** 14,4 9,4 83 7.9 10,0
% de pacientes deriv. a CMF*** 0,7 13 35 0,0 14

*RIO: radiologia intraoral.
**OPG: ortopantomografia.
***CMF: cirugfa maxilofacial.

Casualmente el nimero de pacientes atendidos en el conjunto de Navarra es el mismo que
el ano pasado, aunque la proporcién por consultas es ligeramente mayor. También ha au-
mentado el porcentaje de pacientes a los que se les realiza una exodoncia. Ha disminuido
el porcentaje de radiografias intraorales y ha aumentado el de ortopantomografias. El res-
to de parametros parecen estabilizados respecto al ano anterior, con pequenas variaciones,
generalmente al alza, menos las derivaciones a Cirugia Maxilofacial que disminuyen ligera-

Memoria 2010

Tabla 2.26

Actividades
asistenciales en

salud bucodental
por sector
proveedor. PADI.
2010

Tabla 2.27

Actividad
odontologia
general. 2010

74



2 | Atenciéon Primaria

mente, mientras que han aumentado las derivaciones a Cirugia Bucal dentro de la seccién
de Salud Bucodental.

ACTIVIDAD 2006 2007 2008 2009 2010

Pacientes atendidos 23.159 22.949 23.458 27.490 27.490
Promedio de pacientes por consultas 18,1 19,5 16,7 19,9 20,0
% de pacientes con extraccion 47,2 50,5 45,7 58,8 59,4
% de pac. con cirugia menor 5,0 58 4,2 5,0 6,2
% de pac. con tto. Farmacol. 27,9 24,7 19,8 20,4 25,0
% de pacientes con otros ttos. 7,7 7,8 10,7 13,8 83
% de pacientes deriv. a RIO* 38 4,2 50 11,0 5,9
% de pacientes deriv. a OPG** 10,8 11,1 9,5 10,1 12,2
% de pacientes deriv. a CMF*** 04 04 1,6 14 13

*RIO: radiologia intraoral.
**OPG: ortopantomografia.
***CMF: cirugia maxilofacial.

C. Valoraciéon

El PADI mantiene respecto a anos anteriores el porcentaje de personas (en torno al 69-70%)
que, teniendo derecho, lo han utilizado.

La accesibilidad geogréafica del PADI sigue siendo buena; en 44 localidades de Navarra tra-
bajan alguno de los 226 dentistas habilitados por el SNS-O.

En lo que se refiere a la cantidad de procesos asistenciales realizados, hay que comentar que
también se mantienen en cifras parecidas a las de afos anteriores, de forma coherente a los
bajos niveles de enfermedad dental existentes en la poblacion infanto-juvenil de Navarra.
También se ha sequido atendiendo pacientes en el Programa de Atencion Dental a Minus-
vélidos, que comenzd en 2003, con la colaboracion del Hospital San Juan de Dios.

La asistencia odontolégica prestada en las consultas de odontologia general de Conde Oli-
veto ha sido mantenida y mejorada en lo posible respecto a anos anteriores, ya que se ofer-
tan tratamientos de Cirugia Bucal, abordables por odontologia en régimen ambulatorio.
Igualmente se ofertan tratamientos de patologia de la mucosa oral. Se colabora con Reu-
matologia para la realizaciéon de las biopsias de glandulas salivales menores, como prueba
diagnostica del sindrome de Sjogren. En el aflo 2008 se ha iniciado la colaboracién entre
el Servicio de Radioterapia Oncoldgicay la Seccion de Salud Bucodental con el afan de pre-
venir la aparicion de osteorradionecrosis en los pacientes irradiados en cabeza y cuello. Es-
te ano 2010 se ha comenzado a visitar pacientes que van a comenzar tratamiento con bis-
fosfonatos intravenosos para prevenir la osteonecrosis de los maxilares por estos medica-
mentos.

Desde la Seccién de Salud Bucodental se han incentivado actividades cientificas en el 4mbi-
to de la odonto-estomatologia, bien organizando cursos, bien colaborando en actividades
y congresos o asistiendo a diferentes reuniones cientificas por todo el pais, y realizando di-
versas publicaciones cientificas. Se realizan Sesiones Clinicas periédicamente. Igualmente, se
ha continuado la colaboracién con la Seccién de Evaluacion y Calidad de Atencion Prima-
ria, difundiendo la Salud Bucodental entre los distintos profesionales médicos y de enferme-
ria de Atencion Primaria.
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2.5 | URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS

Del Servicio de Urgencias Extrahospitalarias (SUE) dependen organicamente el Servicio Es-
pecial de Urgencias (SEU) de Pamplona y el Servicio Normal de Tafalla y, funcionalmente, la
Atencion Continuada de los Centros de Salud de Navarra, los Servicios Normales de Urgen-
cias de Estella y Tudela y la Red de Transporte Sanitario Urgente (RTSU). El Servicio Especial
de Urgencias mantiene los centros de urgencias del Centro Sanitario Doctor San Martin y
de los Centros de Salud de Ermitagana, Rochapea y Burlada, el Centro Coordinador de Ur-
gencias en SOS-Navarra y el transporte medicalizado de la RTSU en Pamplona.

A. Objetivos

1. Continuacion del Plan de Dotacion de Desfibrilacién Semiautomatica en Puntos de Aten-
cién Continuada, Centros de Salud y Consultorios mds importantes.

2. Asuncién de la actividad asistencial correspondiente a los sabados de Atencion Primaria.

3. Puesta en marcha del Grupo de Interés especifico del Servicio en la Intranet sanitaria.

4. Mantenimiento de los Grupos de Interés creados dentro del Servicio para el desarrollo de
procedimientos.

5. Desarrollo de un programa docente de formacion en estabilizacion y transporte del pa-
ciente neonatal y pediatrico.

B. Actividad asistencial
Centro coordinador de urgencias en SOS-Navarra

2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Asuntos SOS 231.442 230.265 305.411 305.737 263.996 -13,65%
Asuntos Médicos 161.068 165.653 183.151 191.595 185.329 -3,27%
Pacientes derivados Coordinador 32.565 18.301 35.473
Ambulancias 36.471 38.453 41.090 39.950 44.136 10,48%
% cobert. pobl. 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00

Transporte sanitario de urgencia

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Ambulancias 34.420 35.841 36.024 36.471 38.453 41.090 39.950 44.136
% variacion 5,97% 4,13% 0,51% 1,24% 543% 6,86% -2,77% 10,48%
2003* 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Asuntos Médicos (AM) 114.062 148.459 152.983 161.068 165.653 183.151 191.595 185.329
% AM sobre actividad SOS 57,15 68,7 68,3 69,6 70,94 59,97 62,67 70,2
Ambulancias mov. 34.420 11.217 36.024 36.471 38.453 41.090 39.950 44.136

AM = Atencion Médica.
*Extrapolacion en asuntos médicos sobre los datos extraidos manualmente del semestre julio-diciembre de 2003.
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ENE FEB.  MAR ABR MAY JUN JUL  AGO SEP OCT NOV  DIC TOTAL (%)
SAMU-M  3.058 2.609 2944 2859 3.057 2989 3752 3.191 3.124 3218 3.044 3325 37.170 84%
SAMU-U 573 485 541 524 587 590 638 597 595 587 575 674 6966 16%
Total 3.631 3.094 3.485 3.383 3.644 3.579 4.390 3.788 3.719 3.805 3.619 3.999 44.136 100%

2009 2010 DIFERENCIA 2010-2009
UNIDAD SAMU-UCI INTERV. INTERV./DIA INTERV. INTERV./DIA INTERV. INTERV./DIA
A-197 (Tudela) 941 2,58 964 2,64 23 0,06
A-198 (Estella) 750 2,05 747 2,05 -3 -0,01
A-199 (Pamplona) 1.957 5,36 2.023 5,54 66 0,18
A-651 (DYA Pamplona) 1.281 3,51 1.269 3,48 -12 -0,03
B-161 (Pamplona) 1.828 5,01 1.963 5,38 135 0,37
Total intervenciones 6.757 18,51 6.966 19,08 209 0,57

Urgencias extrahospitalarias atendidas
AREA MEDICINA PEDIATRIA ENFERMERIA TOTAL URG./DIA
Pamplona 65.215 25.229 35.695 126.139 345,59
Tudela 16.615 9.118 25.733 70,50
Estella 8.346 2.697 11.043 30,25
Tafalla 8.634 7.763 16.397 44,92
PACs 203.642 557,92
Total 124.039 55.273 382.954 1.049,19
CENTROS URGENCIAS URGENCIAS URGENCIAS TOTAL
MEDICINA PEDIATRIA ENFERMERIA URGENCIAS

Centro Sanitario Doctor San Martin 35.146 13.429 16.976 65.551
Centro de Ermitagana 11.458 11.800 6.988 30.246
Centro de Rochapea 9.921 5.934 15.855
Centro de Burlada 8.690 5.797 14.487
Tafalla 8.634 5.564 14.198
Tudela 16.615 9.118 25.733
Estella 8.346 2.697 11.043
Total 124.039 53.074 177.113
PAC RURALES (46) - - - 203.642

C. Actividad docente

1. Docencia

Han realizado practicas y formacion post-grado en las instalaciones y recursos del Servicio
de Urgencias Extrahospitalarias (SUE):

- Médicos Residentes de Medicina Familiar y Comunitaria.

- Médicos Residentes de Salud Laboral.

- Bomberos de Navarra en formacién como Ayudantes Técnicos en Ambulancia.
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- Alumnas del Experto de Enfermeria de Asistencia Sanitaria de Urgencias.
- Personal sanitario del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

Se han impartido los siguientes cursos:

- 8 cursos de Soporte Vital en Puntos de Atencion Continuada.

- 3 cursos para el Instituto Navarro de Administracion Publica (INAP).
- 2 cursos para la Escuela de Sequridad del Gobierno de Navarra.

- 2 cursos para el personal de SOS-Navarra.

- 1 curso para Policia Foral.

2. Formaciéon Continuada

Se han realizado dentro del Plan Docente Interno del Servicio 23 sesiones docentes relacio-
nadas con la Urgencia, Emergencia y Catastrofe que han supuesto 71,5 horas docentes y
828 asistencias. Las sesiones han estado dirigidas a médicos y enfermeras del Servicio, sien-
do 14 de ellas libres y 4 con limitacion del aforo.

2.6 | DOCENCIA E INVESTIGACION

La colaboracion con las dos universidades para la formacion de pregrado en Medicina y En-
fermeria continuo en el ano 2010. Este ano se ha iniciado la formacién pregrado de estu-
diantes de fisioterapia de la Universidad Publica de Navarra.

La participacion de 2.252 profesionales en 488,5 horas docentes de formacién continuada es-
t4 fundamentalmente dirigida a facilitar el cumplimiento de los objetivos del plan de gestion.
Ademaés se han realizado 135 horas docentes dirigidas a los residentes de Medicina de Fa-
milia, segun el programa formativo de la especialidad.

Las lineas de formacion desarrolladas y apoyadas desde la Seccion de Evaluacion y Calidad
Asistencial de la Direccion de Atencion Primaria incluyen acciones docentes de pregrado,
postgrado y de formacién continuada voluntaria de los profesionales.

La estrategia de formacién continuada tiene como principal objetivo la formacién en técni-
cas, habilidades y actitudes en la mejora de la competencia profesional y la formacion en el
ambito de la gestion de la calidad, como impulso y facilitacion para la mejora continua de
la calidad en Atencion Primaria.

Queremos resaltar y agradecer la colaboracion y participacion directa de los profesionales
de la red de asistencia primaria en actividades docentes, tales como: preparaciéon e implan-
tacién de Guias de Practica Clinica, sesiones, cursos, talleres, tutorizacion de residentes y/o
alumnos, etc.

A. Docencia pregrado

Durante el aflo 2010 se ha mantenido la colaboracién con la Universidad de Navarra en las
pasantias clinicas de los estudiantes de Medicina en los Centros de Salud. Las practicas es-
tan coordinadas de tal modo que los contenidos en cada centro de salud sean similares, tan-
to en las tareas practicas como en el modo y tiempos en que se desarrollan los rotatorios.
El tiempo de practicas es de 6 semanas y durante las mismas se reciben conocimientos y ha-
bilidades especificos de Atencién Primaria.
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Participan en estas pasantias clinicas 16 centros de salud y 125 profesionales de dichos cen-
tros.

En relacion con la formacion de estudiantes de enfermeria del curso escolar 2009-2010, se
ha colaborado con las Escuelas de enfermeria de la Universidad de Navarra y de la Univer-
sidad Publica de Navarra. Respecto a la primera, un total de 98 alumnos de dicha escuela
han realizado sus practicas en 17 centros de salud. Hay 28 profesoras asociadas en Aten-
cion Primaria con nombramiento.

Asi mismo, 94 alumnas de la escuela de enfermeria de la Universidad Publica de Navarra
han recibido formacion practica en 24 centros de salud. Hay 154 tutoras y 30 coordinado-
ras. Se ha realizado formacion practica de alumnos en el Servicio de Urgencias Extrahospi-
talario. Por otro lado 9 alumnos de la escuela de fisioterapia de dicha Universidad han rea-
lizado practicas asistenciales en un centro de salud, autorizadas por 3 fisioterapeutas.

B. Docencia posgrado: unidad docente de
medicina familiar y comunitaria

La Unidad Docente de Medicina Familiar, est4 coordinada por la Dra. Maria Ruiz de la Cues-
ta Mufoz. Participan en la formacién de los residentes 77 tutores (55 con residente y 22 sin
residente) pertenecientes a 19 Centros de Salud docentes y cuatro tutores hospitalarios.
Se formaron en nuestra Comunidad 89 residentes de Medicina de Familia distribuidos de la
siguiente manera: 69 en Pamplona (22 R1, 16 R2, 14 R3y 17 R4), 20 en Tudela (5 R1, 6
R2, 7R3y 2 R4).

Durante el afo 2010 se acreditaron 13 nuevos tutores y 1 causé baja.

Entre las actividades realizadas figuran:

1. Se han reacreditado el Centro de Salud de San Jorge y el de Tudela Este. Se ha acredita-
do provisionalmente por un afio el Centro de Salud de Berriozar.

2. Preparacion y envio al Ministerio de Sanidad y Consumo (MSyC) de la documentacion pa-
ra la reacreditacion los centros de Salud de Mendillorri, Rochapea y Tudela Oeste, acre-
ditados provisionalmente por un ano.

3. Han sido acreditados por la Comisién de Docencia los siguientes centros de salud como
entidades colaboradoras para rotaciones rurales: Berriozar, Huarte, Irurzun, Noain, San
Adrian, Ulzama, Valtierra, Villava y el Consultorio de Barasoain.

4. Aprobacion por parte de la Comisién de Docencia, de varias rotaciones externas de los
residentes de nuestra Unidad en otros servicios y entidades: Moyo Hospital y en el Moyo
Health Centre de Uganda (realizada en 2010), Unidad de Infectologia, del Hospital de
Santo Tomaés de Ciudad de Panama (2 residentes) y a la Maison Médicale du Vieux (a re-
alizar en el 2011).

5. Aprobacién asimismo por parte de la Comision de Docencia de la rotacion de un residen-

te de la Unidad Docente de Vizcaya en el Centro de Salud de Irurzun a realizar en el ano
2011.

El total de actividades formativas organizadas por la Unidad Docente de Medicina Familiar
y Comunitaria con los residentes fue de 15, significando 135 horas docentes y contabilizan-
do 338 asistencias.
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También han participado en 5 actividades docentes organizadas por el Departamento de Sa-
lud contabilizando 66 asistencias y 113 horas docentes.

Se coordind la estancia formativa de un residente de Medicina Preventiva en la Direccion de
Atencién Primaria por un periodo de cuatro meses, asi como una rotacion de un mes en el
Centro de Salud de Azpilagana.

Se ha colaborado en la organizacion de pasantias voluntarias para varios profesionales mé-
dicos que se quieren incorporar a la red asistencial publica.

C. Formacion continuada

Los contenidos de las actividades de formacion continuada realizadas se enmarcan funda-

mentalmente en el contexto del Plan de Mejora de la Direccién de Atencién Primaria y del

Plan de Coordinacion Atencién Primaria - Asistencia Especializada, y de forma resumida in-

cluyen las siguientes areas:

- Informaética: en la aplicacion especifica de las areas clinicas y administrativas “OMI".

- Formacion en Gestion de Calidad y Sequridad del paciente: lavado de manos.

- Metodologia de trabajo clinico-asistencial (incluyendo metodologia de enfermeria).

- Actualizacion clinica fundamentalmente en las areas prioritarias de la Direccion de Aten-
ciéon Primaria, en el ano 2010: demencia, ansiedad, anticoagulacion oral, asma, estrategia
de autocuidados.

- Actividades preventivas en el nifio y en el adulto: violencia de género.

- Urgencias.

Durante el afo 2010 se ha publicado la guia “Asma en Atencién Primaria. Guia de actua-
cién en pacientes adultos” y se ha presentado en sesion de formacion continuada a todos
los EAPs de Navarra.

Durante el ano 2010 se realizaron un total de 67 acciones formativas especificas que die-
ron lugar a 420 horas docentes con la asistencia de 1.404 profesionales de Atencion Prima-
ria.

En estos datos no estan incluidas las actividades de formacién continuada impartidas en los
Centros de Salud en relacion con los programas impulsados por la Direccion de Atencion
Primaria:

- Sesiones Interconsulta no Presencial Alergologia de 1,5 horas (6 EAP).

- Sesiones Interconsulta no Presencial Cardiologia de 1 hora (12 EAP).

- Sesiones Presentacién Manejo de la Ansiedad de 1,5 horas (23 EAP).

- Sesiones Presentacién Manejo de la Demencia de 1,5 horas (19 EAP).

y las sesiones realizadas autonomamente por los centros de salud con la participacion de
docentes internos y externos.

La Direccién de Atencion Primaria ha sido proveedora de 25 actividades de formacion con-
tinuada acreditadas por la Comision de Formacion Continuada del Sistema Nacional de Sa-
lud.

La organizacion de algunos cursos ha contado con el apoyo del Departamento de Salud (los
cursos realizados dentro de este plan docente no constan en esta memoria).
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A continuacion se ofrecen datos complementarios de las actividades realizadas.

DENOMINACION DEL CURSO N° DE HORAS TOTAL N° ASIS- DIRIGIDO A:
CURSOS /CURSO HORAS TENTES

Abordaje del consumo de tabaco desde Atencién Primaria:

¢Como ayudar a nuestros pacientes a dejar de fumar? 2 1,5 3 59 Varios colectivos

Abordaje inicial de la demencia en AP.

Entrenamiento en test psicométricos 3 3 9 71 P. Enfermeria

Acompanando al final de la vida (paciente y familia) 1 6 6 19 T. Social

Actualizacion del Tratamiento en Heridas Infectadas 1 4 4 37 P. Enfermeria

Actualizacion en el manejo de la anticoagulacion oral

en Atencion Primaria 5 4,5 22,5 125 P. Médico-P. Enfermeria

Actualizacion en el manejo de la anticoagulacion oral

en Atencién Primaria 1 4 4 29 P. Médico-P. Enfermeria

Anticoagulacion oral en Atencion Primaria.

Nueva version ANTICOAGN 2 1,5 3 60 P. Médico-P. Enfermeria

Asma en Atencion Primaria. Guia de actuacion en adultos 5 7 35 11 P. Médico-P. Enfermeria

Autocuidados en prevencion secundaria en eventos vasculares 2 21 42 36 P. Enfermeria

Avanzado sobre violencia de género 1 12 12 20 Varios colectivos

Como mejorar la elaboracién del Plan Interno de

Mejora de nuestro equipo 6 3 18 107 Cargos directivos

Cuidados de enfermeria en el final de la vida 1 9 9 18 P. Enfermeria

Formacion de formadores para el lavado de manos

en Atencioén Primaria 1 2 2 55 P. Enfermeria

Hacia la mejora en la prevencion, la deteccion precoz y el

abordaje de la violencia de género en AP 1 6 6 22 Varios colectivos

Intervenciones comunitarias en estilos de vida 1 6 6 25 Varios colectivos

La Entrevista Clinica y la relacion terapéutica en el

manejo de la ansiedad en AP 1 3 3 25 P. Médico-P. Enfermeria

La Incapacidad Temporal 1 3 3 27 T. Social

Manejo de la Ansiedad en la consulta médica de

Atencion Primaria 1 3 3 26 P. Médico

Manejo de la relajacion en la ansiedad en Atencion Primaria 1 6 6 23 P. Médico-P. Enfermeria

Manejo de las alteraciones conductuales en los

pacientes con demencia 1 3 3 29 P. Médico

Manejo de los pensamientos y emociones como tratamiento

de la ansiedad en AP 1 8 8 19 P. Médico-P. Enfermeria

Mejora de la Eficacia y Satisfaccion en el trabajo del

Equipo de Direccién de Asistencia Primaria 1 15 15 10 Tec. Administracion

Mddulo Planes de Cuidados de Enfermeria en la

Historia Clinica Informatizada de AP 1 7 7 20 P. Enfermeria

Oftalmologia peditrica en AP: Técnicas de prevencion y

deteccion precoz de patologas visuales 2 4 8 50 P. Enfermeria

Planes de cuidados enfermeros 1 12 12 5] P. Enfermeria

Presentacion del Manual de recomendaciones nutricionales 4 15 6 80 P. Médico-P. Enfermeria

Presentacion Guia de paseos en el paciente

diagnosticado de EPOC 1 1,5 1,5 14 P. Médico-P. Enfermeria

Sindromes Geriatricos en el anciano 1 3 3 28 P. Médico

Técnica cognitiva de resolucion de problemas

en Atencion Primaria 1 3 3 26 P. Médico-P. Enfermeria

Tratamiento del dolor en el paciente en el final de la vida 1 3 3 20 P. Médico

Total 52 166,5 266 1.196

oMi

ATENEA LAMIA Clinicos | 2 3 6 26 Varios colectivos

ATENEA LAMIA Clinicos Il 3 35 10,5 27 Varios colectivos

ATENEA SUE Clinicos 1 9 9 4 P. Médicos

Formacion sobre aplicaciones de Atencion Primaria

para personal administrativo 1 28 28 29 P. administrativo

Formacion especifica sobre el plan de mejora de

centros de Atencion Primaria 1 25 25 10 P. administrativo
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DENOMINACION DEL CURSO N° DE HORAS TOTAL N° ASIS- DIRIGIDO A:
CURSOS /CURSO HORAS TENTES

OMI administrativo nueva incorporacion 1 28 28 16 P. administrativo

OMI Sanitario 1 14 14 22 P. Médico-P. Enfermeria

OMI Sanitario 1 7 7 2 P. Médico-P. Enfermeria

Utilizacion de Historia Clinica Informatizada de pediatria en

el ambito de APy servicios de urgencias extrahospitalarias 1 14 14 10 Pediatras

Utilizacion de Historia Clinica Informatizada en el dmbito de

APy servicios de urgencias rurales y extrahospitalarias 2 14 28 49 P. Enfermeria

Utilizacion de la Historia Clinica Informatizada de

trabajo social en el dmbito de AP 1 7 7 13 Trabajadores sociales

Total 15 130 154 208

URGENCIAS

Patologia tiroidea: Protocolo de actuacion en A.P. 1 3 3 37 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Taller de exploracion aparato respiratorio para enfermeras 1 3 3 14 P. Enfermeria

Manejo de la Fibrilacion auricular en Atencion Primaria 1 2,5 2,5 46 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Inmovilizaciones (No vendaje funcional) 1 3 3 20 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Radio transmision (Adaptada a los aparatos utilizados

en el servicio) 1 B 3 29 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Hipotermia terapéutica 1 3 3 43 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Patologia abdominal y novedades en el PHTLS 1 3 3 51 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Urgencias peditricas (1% sesion) 1 3 3 55 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Urgencias pediétricas (2% sesion) 1 3 3 54 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Urgencias pediétricas (3% sesion) 1 3 3 44 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Urgencias Pedidtricas (4 Sesion) 1 3 3 39 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Medicina de catéstrofe: Experiencia de Haitf 1 3 3 37 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Presentacion de casos 1 3 3 40 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Cardiopatias en Neonatos 1 2 2 20 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Apositos curativos 1 3 3 25 P. Médico-P. Enfermeria SUE

Presentacion plan de Mejora de Atencion Primaria:

Implicacion para urgencias 1 3 3 48 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Exploracion Neurologica 1 3 3 54 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Edema agudo de pulmén y CPAP 1 3 3 38 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Gufa de Demencias para Atencion Primaria 1 3 3 34 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Dispositivos utilizados en Atencion Domiciliaria 1 2 2 39 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Parto extrahospitalario 1 3 3 58 P. Méd.-P. Enferm. servicio

Positron 2 4 8 23 Meédicos Coord. Asistencial

Total 23 64,5 68,5 848

TOTAL 90 488,5 2.252

UNIDAD DOCENTE DE MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA (FORMACION CONTINUADA DE RESIDENTES Y TUTORES)
Actividades preventivas en Atencion Primaria 1 9 9 24 R1

Aspectos legales y tramites burocraticos en las consultas de A.P. 1 6 6 29 R3y R4
Coémo dar malas noticias 1 6 6 21 R2
Comunicacion y Entrevista clinica 1 12 12 26 R1
Cuidados paliativos: atencion al final de la vida 1 6 6 17 R4
Educacion para la salud 1 12 12 19 R3
Encuentros dificiles con el paciente 1 12 12 25 R2
Hacia la mejora en la prevencion, la deteccion precoz y el

abordaje de la violencia de género en AP 1 6 6 24 R2
Introduccion a la Medicina Familiar y Comunitaria 1 12 12 27 R1
OMI clinico en Atencion Primaria 1 12 12 28 R1
OMI clinico en Atencion Primaria 1 18 18 18 R3
Taller de Formacion en Tabaguismo 1 6 6 19 R3
Taller de Formacién en Tabaquismo 1 6 6 13 R4
Uso Racional del Medicamento (URM) 1 6 6 32 R1
Uso Racional del Medicamento (URM) 1 6 6 16 R4
Total 15 135 135 338

TOTAL 105 624 2.590
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D. Investigacion

Durante el ano 2010 se presentaron en diferentes congresos, jornadas, etc. un total de 8
comunicaciones orales, 53 comunicaciones poster, 2 ponencias y 1 abstract. Se realizaron
30 publicaciones y 4 proyectos de investigacion. (Ver mas detalle en el capitulo 10).

E. Grupos de trabajo

Junto con el agradecimiento a los profesionales que integran grupos de trabajo de Atencion
Primaria, es obligado agradecer también la colaboracion de especialistas del sequndo nivel
asistencial y de nuestra red hospitalaria que han participado y apoyado grupos de trabajo
en el marco del Plan de Coordinacion Atencién Primaria-Atenciéon Especializada.
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3 | Asistencia especializada

3.1 | RECURSOS

3.1.1 | Infraestructuras

La Asistencia Especializada de la Red Publica del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, se
estructura en tres Areas de Salud: Area de Pamplona, Area de Estella y Area de Tudela.

Area de Pamplona

En el “Plan de Salud de Navarra 2006-2012" se plantea como objetivo garantizar la nece-
saria coordinacion y racionalizacion de la oferta asistencial correspondiente al area hospita-
laria de Pamplona con el fin de asegurar la maxima eficiencia en el aprovechamiento de los
recursos humanos, financieros y tecnolégicos. Como resultado directo del estudio y desarro-
llo de las actuaciones contempladas en el vigente Plan de Salud, referidas a los recursos del
area de Pamplona, mediante el Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, se crea una estruc-
tura sanitaria asistencial Unica, denominada Complejo Hospitalario de Navarra, que englo-
bara los diferentes recursos pertenecientes al Area de Pamplona, con independencia de su
ubicacion actual, excluidos aquellos que dependan de la Direccion de Atencion Primaria. Es-
te Decreto Foral fue publicado en el Boletin Oficial de Navarra de 23 de abril de 2010 y en-
tr6 en vigor el 24 de junio de 2010.

Debido a este cambio en la organizacion, se ha decidido mostrar en este apartado de la Me-
moria del 2010, como estaba organizada el area de Pamplona antes y después de la crea-
cion del Complejo Hospitalario de Navarra.

Antes de la creacion del Complejo Hospitalario de Navarra

¢ Dos hospitales generales con nivel terciario:
1. Hospital Virgen del Camino general y materno-infantil.
2. Hospital de Navarra.

¢ Un hospital monografico de Ortopedia y Rehabilitacion:
1. Clinica Ubarmin.

¢ Cuatro centros ambulatorios de Asistencia Especializada:
1. Centro de Consultas Principe de Viana.
2. Centro Sanitario Doctor San Martin.
3. Ambulatorio Conde Oliveto.
4. Ambulatorio de Tafalla.

e Siete centros de Atencion a la Mujer (CAM) y cuatro subunidades:
1. Il Ensanche-Casco-Viejo (subunidad Etxarri-Aranatz).
2. Ermitagana (subunidad Barafain).
3. lturrama-San Juan.
4. Chantrea-Andraize.
5. Azpilagana-Milagrosa (subunidad Sangtesa).
6. Tafalla.
7. Burlada (subunidad Elizondo).
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A la entrada en vigor del DF 19/2010, de 12 de abril

El dia 24 de junio de 2010 entra en vigor dicho Decreto Foral y se crea el Complejo Hospi-
talario de Navarra que se adscribe al Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, a través de la
Direccion de Asistencia Especializada. Dicho complejo esta ubicado en Pamplona, calle Irun-
larrea numero 3, y se integran los recursos humanos y materiales correspondientes a los si-
guientes centros asistenciales del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea:

- Hospital de Navarra.

- Hospital Virgen del Camino incluidos los siete centros de Atencién a la Mujer.

- Clinica Ubarmin.

- Centro de Especialidades Principe de Viana.

- Centro Sanitario Doctor San Martin.

- Ambulatorio Tafalla.

- Actividad asistencial de especializada del centro Sanitario Conde Oliveto.

- Otras consultas de Asistencia Especializada.

Con la Orden Foral 59/2010 de 18 de junio, se adaptan las denominaciones de los Servicios,
Secciones y Unidades que integran el Complejo Hospitalario de Navarra. Como el proceso
de unificacién se hara de forma progresiva, la denominacién sera la siguiente:

- Complejo Hospitalario de Navarra — A (CHN-A): para Hospital de Navarra.

- Complejo Hospitalario de Navarra — B (CHN-B): para Hospital Virgen del Camino.

- Complejo Hospitalario de Navarra — C (CHN-C): adscrito a la Subdireccion de Coordina-
cion de Asistencia Ambulatoria.

- Complejo Hospitalario de Navarra — D (CHN-D): para Clinica Ubarmin.

Quedan fuera de esta reestructuracion los siguientes centros:
e Siete centros de Salud Mental:
1. IA (Casco Viejo).
. IB (Burlada).
. IA (Milagrosa).
. IB (Ermitagana).
. IC (Rochapea).
. 1IC (San Juan).
IV (Tafalla).

N O Ul A WN

Area de Estella
e Un hospital general de dmbito comarcal: Hospital Garcia Orcoyen.

e Un centro de Salud Mental en Estella: IIl.

e Tres centros de Atencion a la Mujer: Estella, San Adrian y Lodosa.
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Area de Tudela

e Un hospital general de dmbito comarcal: Hospital Reina Sofia.

¢ Un centro ambulatorio de Asistencia Especializada: Ambulatorio Santa Ana.
e Un centro de Salud Mental en Tudela: V.

e Un centro de Atencion a la Mujer: En el Ambulatorio Santa Ana.

PAMPLONA

o Complejo hospitalario de Navarra (incluidos
7 centros de Atencion a la mujer y
4 subunidades).

o 7 centros de Salud Mental.

PAMPLONA
474.677

ESTELLA
64.774

TUDELA

« 1 hospital comarcal

* 1 centro ambulatorio de
Asistencia Especializada

¢ 1 centro de Salud Mental

* 1 centro de Atencion a la Mujer

ESTELLA
« 1 hospital comarcal

« 1 centro de Salud Mental

* 3 centros de Atencién a la Mujer

TUDELA
97.473

Otros centros y servicios

Completa el cuadro de centros y servicios Asistenciales de Especializada:

e El Centro de Transfusion Sanguinea de Navarra, actualmente Banco de Sangre y Tejidos
de Navarra, sequn la Ley Foral 20/2010, de 13 de diciembre, por la que se crea la entidad
publica denominada Banco de Sangre y Tejidos de la Comunidad Foral de Navarra (BSTN)
y se establece la organizacion de la Red Transfusional y de Células y Tejidos Humanos en
Navarra (RTCTHN).

e El centro de Investigacion Biomédica.

e El Servicio de Prestaciones y Conciertos.

¢ Dentro de la atencién a la Salud Mental, aparte de 9 centros ya mencionados, se dispo-
ne de:

- La Clinica de Rehabilitacion.
- Hospital de Dia Infanto-Juvenil “Natividad Zubieta”.
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- Los Hospitales de Dia de Salud Mental: Hospital de Dia | y Hospital de Dia Il. El Hospital
de Dia de Tudela.

- Hospital de dia de drogodependencias.

- La Unidad de Hospitalizacién Psiquiatrica del Hospital de Navarra.

- La Unidad de Hospitalizacién Psiquiatrica del Hospital Virgen del Camino.

- La Unidad de Hospitalizacion Psiquiatrica del Hospital Reina Sofia de Tudela.

- Centro Psicogeriatrico San Francisco Javier.

3.1.2 | Dotaciones

En la tabla 3.1 se muestran los recursos fisicos mas significativos de la Red Hospitalaria del
Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea en el afio 2010.

En el afo 2010, la Red Publica de Asistencia Especializada, dispone de 1.389 camas de hos-
pitalizacion de agudos, con un indice de 2,18 camas publicas de agudos por cada 1.000 ha-

bitantes.

AMB H.NLA. H.V.C. Cu. H.G.O. H.RS. TOTAL
CAMAS INSTALADAS 499 499 115 95 181 1389
ACELERADOR LINEAL 3 3
ANGIOGRAFIA DIGITAL 1 1
GAMMACAMARAS 2 2
INCUBADORAS 26 2 5 33
LITOTRICIA 1 1
MAMOGRAFOS 1 1 1 1 4
MONITORES DE HEMODIALISIS 50 30 12 92
PARITORIOS 6 1 2 9
QUIROFANOS 10 15 4 3 4 36
RM. 1 1 1 3
R.M. movil 1
SALA DE HEMODINAMICA 1 1
TAC. 3 2 1 1 7
T.A.C. movil 1

CENTROS HOSPITALARIOS

N° DE CAMAS INSTALADAS 2009

N° DE CAMAS INSTALADAS 2010

AREA DE PAMPLONA

HOSPITAL DE NAVARRA 499 499
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 499 499
CLINICA UBARMIN 115 115
AREA DE TUDELA

HOSPITAL REINA SOFIA (1) 181 181
AREA DE ESTELLA

HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 95 95
Total 1.389 1.389
CAMAS HOSPITALARIAS/1000 HAB 2,20 2,18

1.: 2010 Incluidas 18 camas UHD.
1.: 2009 Incluidas 16 camas UHD.
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Grafico 3.1
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camas
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Hospital Reina Sofia 13,03%

agudos del SNS-O.
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Hospital de Navarra 35,93% Hospital Garcia Orcoyen 6,84%

3.2 | FRECUENTACION

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010  10/09 Tabla 3.3
INGRESOS / 1000 HAB. 94,07 9240 92,09 9453 9522 9694 9307 91,58 -1,49 Frecuentacion de
INTERVENCIONES / 1000 HAB. 7201 7094 71,00 7246 7517 7607 79,89 73,62  -627 asistencia
CONSULTAS / 1000 HAB. 1.520,39 1.50588 1.441,96 147024 151642 158564 1.60392 1.603,11  -0,81 especializada de
Primeras visitas / 1000 HAB. 533,80 53320 513,99 53627 54554 60454 59831 586,07 -12,24 la Red Publica.
Visitas sucesivas / 1000 HAB. 986,59 972,67 927,97 93397 970,89 981,10 1.00561 1.017,04 11,43 2003-2010
URGENCIAS / 1000 HAB. 427,10 42123 41498 422,73 42907 409,17 401,16 37528 -2588
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Grafico 3.4
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3.3 | ACTIVIDAD

En este capitulo se describen los principales indicadores de actividad y de calidad del total
de la Red de Asistencia Especializada.

2009* 2010 10/09 Tabla 3.4
ACTIVIDAD HOSPITALARIA Actividad Red
CAMAS INSTALADAS 1.389 1.389 0 Asistencia
CAMAS FUNCIONANTES 1.346 1.341 5 Especializada.
INGRESOS 58.686 58.330 -0,6% 2009-2010
ESTANCIAS 366.509 352.641 -3,8%
. OCUPACION 74,60% 72,05% -2,56
E. MEDIA 6,25 6,05 -0,20
I. ROTACION 43,60 43,50 -0,10
. MORTALIDAD 2,76% 2,63% -0,13
% NECROPSIAS 9,8% 10,6% 073

ACTIVIDAD QUIRURGICA

INTERVENCIONES EN CENTROS DEL SNS-O 38.426 35331 -8,1%
PROGRAMADAS A. GENERAL 20.841 21.060 1,1%
PROGRAMADAS A. LOCAL 10.683 7.515 -29,7%
URGENTES 6.902 6.756 -2,1%
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2009* 2010 10/09
INTERVENCIONES EN H. SAN JUAN DE DIOS 9.216 9.707 53%
PROGRAMADAS A.GENERAL 6.035 6.402 6,1%
PROGRAMADAS A.LOCAL 3.181 3.305 3,9%
INTERVENCIONES EN CENTROS CONCERTADOS 2.736 1.854 -32,2%
Total actividad quirdrgica 50.378 46.892 -6,9%
ACTIVIDAD CONSULTAS
CONSULTAS EN CENTROS DEL SNS-O 1.007.024 1.014.573 0,7%
PRIMERAS 374271 370.110 -1,1%
SUCESIVAS 632.753 644.463 1,9%
CONSULTAS EN CENTROS CONCERTADOS 4.374 6.485 48,3%
PRIMERAS 3.010 3.169 53%
SUCESIVAS 1.364 3.316 143,1%
Total actividad consultas 1.011.398 1.021.058 1,0%
PRIMERAS 377.281 373.279 -1,1%
SUCESIVAS 634.117 647.779 22%
SUCESIVAS/PRIMERAS 1,68 1,74 0,05
ACTIVIDAD OBSTETRICA
PARTOS (TOTAL) 6.268 6.223 -0,7%
PARTOS CON CESAREA 975 948 -2,8%
% CESAREAS / TOTAL PARTOS 15,6% 15,2% -0,3
ACTIVIDAD URGENCIAS
URGENCIAS 252.964 239.027 -5,5%
PRESION URGENCIAS 62,5% 62,0% -0,5
% URG. INGRESADAS 14,5% 15,1% 0,6

EXPLORACIONES ESPECIALES Y TECNICAS COMPLEMENTARIAS DE ESPECIAL SEGUIMIENTO

RM 16.048 15.132 -5,7%
RM EXTERNALIZADA 11.583 15.629 34,9%
TAC 51.732 43.406 -16,1%
MAMOGRAFIAS 7.799 10.033 28,6%
ECOGRAFIAS RADIOLOGICAS 46.075 45.143 -2,0%
ECOCARDIOGRAFIA 12.335 11.874 -3,7%
ENDOSCOPIAS DIGESTIVAS 20.657 29.469 42,7%
ERGOMETRIA 3.199 3342 4,5%
HEMODINAMICA 4.834 3.000 -37,9%

* A partir de 2009 se incorpora la actividad de consultas y quirtrgica realizada en centros concertados que ha sido derivada en concepto de lis-
tas de espera.

El total de ingresos durante 2010 desciende un -0,6%, 356 ingresos menos que en el 2009.
El indice de ocupacién presenta un descenso respecto al afo anterior de -2,56% y la estan-
cia media es de 6,05 dias (-0,20 menos que en 2009).

Durante el afo 2010 la actividad quirtrgica ha experimentado un descenso del -6,9%. En
los centros del SNS-O la actividad quirtrgica ha descendido un -8,1%, en los centros con-
certados el descenso ha sido de un -32,2% vy en el Hospital San Juan de Dios se ha produ-
cido un ascenso del 5,3%.

La actividad de consultas asciende un 1,0% a expensas de las sucesivas que aumentan un
2,2% ya que las primeras decrecen un -1,1%, quedando el indice sucesivas/primeras en 1,74.
La actividad obstétrica presenta un ligero descenso (-0,7%) del nimero total de partos, 45
menos que en 2009. Este ano, al contrario de lo sucedido el afo anterior, los partos con ce-
sarea descendieron un -2,8%.
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La actividad de urgencias hospitalarias ha descendido respecto al afo anterior un -5,5% y
la presién de urgencias que en 2009 fue del 62,5%, este 2010 fue del 62,0%. El porcen-
taje de urgencias ingresadas aumenta ligeramente situdndose en 15,1%.

A. Hospitalizacion

INGRESOS ESTANCIAS 1.0. EM. IR. Tabla 3.5
HOSPITAL DE NAVARRA 17.892 139.817 78,82% 7,81 36,81 Actividad
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 22.824 131695 72,31% 5,77 45,74 hospitalaria por
CLINICA UBARMIN 4513 18.297 56,01% 4,05 50,42 centros. 2010
HOSPITAL REINA SOFIA* 8.234 41.023 65,34% 4,98 47,87
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN* 4.867 21.809 62,90% 4,48 51,23
Total Asistencia Especializada 58.330 352.641 72,02% 6,05 43,50

* Se incluye la Unidad Hospitalaria a Domicilio (UHD).

Como sucedia en anos anteriores, durante 2010, el Hospital de Navarra y el Hospital Virgen
del Camino presentan el indice de ocupacion y la estancia media mas altos dentro del con-
junto de centros hospitalarios. Hay que tener en cuenta que el Hospital de Navarra concen-
tra una gran parte de especialidades con elevada complejidad media de sus ingresos. Por su
parte, el Hospital Virgen del Camino, ademas de las especialidades generales, alberga tam-
bién area materno-infantil.

El indice de ocupacion en la Red Hospitalaria sigue descendiendo siguiendo la tendencia del
ano anterior. En el afo 2010 es de 72,02%.

0,81 Grafico 3.6
0 0y 1
79,16% 79,16% 0 79.63% . Evolucion del
BE B78% indice de
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La estancia media en la Red Hospitalaria sigue la tendencia descendente de afos anteriores
como se puede observar en el siguiente grafico. En el ano 2010 se situa en 6,05 dias.
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B. Actividad quirurgica

La tabla 3.6 refleja la actividad quirurgica realizada en 2010 distribuida por centros. Incluye
las intervenciones realizadas por personal propio del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea
en el Hospital San Juan de Dios. También incluye la actividad realizada por centros concer-
tados que ha sido derivada en concepto de lista de espera.

Se han realizado un total de 46.892 intervenciones, de las cuales el 86% han sido progra-
madas y el 14% urgentes que es un porcentaje similar al afo anterior.

PROGRAMADAS URGENTES TOTAL
A. GENERAL A. LOCAL

HOSPITAL DE NAVARRA 7.990 2.208 1.840 12.038
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 10.198 3.308 3.195 16.701
CLINICA UBARMIN 5.297 1.048 6.345
HOSPITAL REINA SOFIA 3.244 1.241 1.151 5.636
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 1.368 1.605 570 3.543
AMBULATORIOS 1.219 1.410 2.629
Total Asistencia Especializada 29.316 10.820 6.756 46.892

Los graficos 3.8, 3.9 y 3.10 reflejan el porcentaje de variacion de la actividad quirtrgica re-
alizada en 2010 sobre la realizada en 2009. La actividad quirtrgica incluye la realizada en
el Hospital San Juan de Dios por el personal del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y la
realizada en centros concertados.

En la Red de Asistencia Especializada se observa un descenso de la actividad quirtrgica
programada con anestesia general -1,00%, de la actividad programada con anestesia lo-
cal en un -21,96% y un -2,12% de la actividad quirtrgica urgente en 2010 respecto al
ano 2009.

H. de Navarra

H. Virgen del Camino
H. Reina Sofia

H. Garcia Orcoyen 8%

Clinica Ubarmin

Red Asistencia
Especializada
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Grafico 3.9
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C. Actividad de consultas

La tabla 3.7 muestra la actividad de consultas en la Red de Asistencia Especializada duran-
te 2010. Se han realizado 1.021.058 consultas, es decir, 9.660 consultas mas en 2010 que
el ano anterior. El indice de sucesivas/primeras es de 1,74 para 2010.

PRIMERAS SUCESIVAS TOTALES SUC/PRIM Tabla 3.7
HOSPITAL DE NAVARRA 114.689 197.297 311.986 1,72 Actividad de
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 138.920 273.763 412683 197 consultas por
CLINICA UBARMIN 36.188 55578 91.766 1,54 centros. 2010
HOSPITAL REINA SOFIA 52.534 75.740 128.274 1,44
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 30.948 45.401 76.349 1,47
Total Asistencia Especializada 373.279 647.779 1.021.058 1,74

* Los valores que se indican reflejan la actividad realizada en centros propios. No se tiene en cuenta la realizada en centros concertados.

El grafico 3.11 representa en porcentaje la actividad de primeras consultas distribuidas por
centro hospitalario. El porcentaje mayor corresponde al Hospital Virgen del Camino (37%)
gue engloba también la actividad de los Centros de Atencién a la Mujer. Le siguen el Hos-
pital de Navarra (31%), Hospital Reina Sofia de Tudela (14%), Clinica Ubarmin (10%) y Hos-
pital Garcia Orcoyen de Estella (8%).
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ini i 0
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En el gréafico 3.12 se observa la tendencia del indice sucesivas/primeras. En 2009 y 2010 se
produce un ligero ascenso respecto al ano anterior, 1,68 y 1,74 respectivamente. Destaca
el ano 2008 que presenta el valor mas bajo de la serie, 1,63.

1,81

1,80 \ 178

1’74A 1.74
175 L \ /.,1
1,70

o \ 1,68
1,65 W
1,60
2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

El indice sucesivas/primeras es mas bajo en los hospitales comarcales Reina Sofia de Tudela
(1,44) y Garcia Orcoyen de Estella (1,47). A continuacion, la Clinica Ubarmin, hospital mo-
nogréafico de ortopedia y rehabilitacion (1,54). Le siguen los valores mas altos presentados
en los hospitales de nivel terciario, Hospital de Navarra (1,72) y Hospital Virgen del Camino
(1,97).
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D. Actividad de urgencias

La tabla 3.8 y los gréficos 3.14 y 3.15 muestran la actividad de urgencias realizada en 2010
en los centros hospitalarios.

Durante 2010 se han realizado 239.027 atenciones en urgencias, 13.937 menos que el afio
anterior. El nimero de atenciones diarias fue de 655.

Destacan, en nimero de asistencias, el Hospital Virgen del Camino general, 59.927 y ma-
terno-infantil, 54.521, sequidos por el Hospital de Navarra, 51.253.

La presion de urgencias, igual que sucedié el afo anterior, es mayor en el Hospital Virgen
del Camino materno-infantil (81,28%). De forma similar al afo anterior, el Hospital de Na-
varra presenta la cifra menor (59,50%).

El porcentaje de urgencias ingresadas, como en anos anteriores, es destacable en el Hospi-
tal de Navarra 20,77 %, sequido del Hospital Virgen del Camino materno-infantil 15,70%.

CENTRO URGENCIAS URGENCIAS / DIA  PRESION URG. % URG. INGRES.
CLINICA UBARMIN 0 0 0,00% 0,00%
HOSPITAL DE NAVARRA 51.253 140 59,50% 20,77%
HOSPITAL V. DEL CAMINO GENERAL 59.927 164 65,76% 13,49%
HOSPITAL V. DEL CAMINO MATERNO-INFANTIL 54.521 149 81,28% 15,70%
HOSPITAL REINA SOFIA 48.441 133 67,89% 11,54%
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 24.885 68 67,47% 13,20%
Total centros hospitalarios 239.027 655 62,00% 15,13%
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En el grafico 3.16 se observa la tendencia descendente de la presion de urgencias en los ul-

timos anos, incluyendo 2010, que presenta el valor méas bajo de la serie.
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El grafico 3.17 muestra la evolucion del porcentaje de urgencias ingresadas. Se observa en
2010 el valor mas alto de la serie, 15,1%, mientras que el valor més bajo, 14,1%, se pro-

dujo en 2003 y 2007.
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E. Actividad obstétrica

El numero total de partos durante 2010 ha sido similar al afno anterior, ha descendido un
-0,7% respecto a 2009, es decir, 45 partos menos en 2010. Este descenso se produce en
los tres Hospitales, Virgen del Camino, Reina Sofia y Garcia Orcoyen.

De los 6.223 partos realizados en 2010, 948 han sido con cesarea, el 15,23%, este porcen-
taje es ligeramente inferior que el observado en 2009, 15,40%.

2009 2010
TOTAL PARTC)S CON % CESAREAS / TOTAL PARTC')S CON % CESAREAS /
PARTOS CESAREAS  TOTAL PARTOS  PARTOS CESAREAS TOTAL PARTOS
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 4.727 685 14,49% 4.696 665 14,16%
HOSPITAL REINA SOFIA 1.042 202 19,39% 1.032 196 18,99%
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 499 78 15,63% 495 87 17,58%
Total Asistencia Especializada 6.268 965 15,40% 6.223 948 15,23%

La distribucién de partos por centro hospitalario durante 2010, segun se aprecia en el gra-
fico 3.18, es similar a la de afos anteriores, Hospital Virgen del Camino 75%, Reina Sofia
17% vy Garcia Orcoyen 8%.

Hospital Reina Sofia 17%

Hospital Virgen del Camino 75% Hospital Garcia Orcoyen 8%

Como se observa en el grafico 3.19, la distribucién porcentual de cesareas realizadas por
centro hospitalario es mayor en el Hospital Reina Sofia de Tudela (18,99%), sequido del
Hospital Garcia Orcoyen (17,58%) y Virgen del Camino (14,16%). Con respecto a 2009 se
puede observar que suben las ceséareas en el Hospital Garcia Orcoyen y disminuyen en el
resto de centros.
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El grafico 3.20 nos muestra la evolucién de partos 2001-2010. Podemos apreciar la tenden-
cia a disminuir lentamente el niumero de partos con cesarea.

7.000 1.800

6.500 6.337 1.600

6268 6223
5988 /\'—0
6.000 =209 978 1.400
5631 > 5587
5.500 1.200

5264 5280
5.000 1.000
AGE 944 962 970 936 964 965 948 e
i o 835 820
786
4.000 600
3.500 400

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

[ Partos (Total) [ Partos con cesérea

3.4 | UNIDADES BASICAS ASISTENCIALES (UBAS)

Para cuantificar la actividad sanitaria se utilizan unos instrumentos cuantificados que son las
Unidades Basicas Asistenciales (UBA.), de nulo valor en cuanto a financiacion, pero que sir-
ven de medida para el anélisis de evaluacién de series temporales.

Una UBA equivale a: 1 Estancia, 2 Urgencias, 2 Primeras Consultas y 4 Consultas Sucesivas.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

HOSPITAL DE NAVARRA 267.792 270324 271.003  280.097 286.026 293.993 278815 272.112
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 320.950 316.269 308.806  311.302 317.029 323.159 331273 326.820
CLINICA UBARMIN 49.716  48.129  48.225 50.132 48733  52.020 52.646  50.286
HOSPITAL REINA SOFIA 98353 99271 100939 104265 108.445 114668 113.268 110.446
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN 62.688  63.311  63.365 64.065 63.319  66.480 63712  61.076
Total Asistencia Especializada 799.499 797.303 792.338 809.861 823.552 850.320 839.714 820.740
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3.5 | INDICADORES DE MORBILIDAD. GRUPOS RELACIONADOS
POR EL DIAGNOSTICO (GRD)

Total Altas: 58.302 (Altas codificadas 99,34%)

Estancia Media: 6,04

Peso Medio: 1,554

PIR FACTURABLE: 88.585,01

Tabla 3.11.

Los 25 GRD mas
frecuentes de la
Red Hospitalaria.
2010

Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009
§. a g 2009 2010 Media Difer.  Impac!
=5 @ N°Casos %  N°Casos % 2009 2010 E. Media 10/09
1 373 0,580 PARTO VAGINAL SIN COMPLICACIONES 3462  588% 3680 631% 287 2,88 0,01 36,80
2 243 0,785 PROBLEMAS MEDICOS DE LA ESPALDA 1817  3,09% 1969  338% 261 237 024 472,56
3 372 0,700 PARTO VAGINAL CON COMPLICACIONES 1757  2,99% 1514  260% 354 352 -0,02 -30,28
4 541 2,343 NEUMONIA SIMPLE Y OTROS TRAST. RESPIRATORIOS
EXC. BRONQUITIS & ASMA CON CC MAYOR 1276 2,17% 1241 2,13% 1032 981 -051 -63291
5 222 1,139 PROCEDIMIENTOS SOBRE LA RODILLA SIN CC 992  169% 925 159% 1,73 167  -006  -5550
6 430 1,517 PSICOSIS 707 1,20% 766 131% 20,17 1754  -2,63 -2.014,58
7 494 0,962 COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA SIN EXPLORAC.
CONDUCTO BILIAR SIN CC 669  1,14% 760 130% 3,56 32 036 -273,60
8 087 1,509 EDEMA PULMONAR & INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 875  149% 726 125% 821 725 09  -69,9
9 127 1,422 INSUFICIENCIA CARDIACA & SHOCK 691  1,17% 718 123% 865 837 -028 -201,04
10 225 1,241 PROCEDIMIENTOS SOBRE EL PIE 511 087% 578 099% 153 1,54 0,01 5,78
11 014 1,880 ICTUS CON INFARTO 572 097% 567 097% 981 892 089 -504,63
12 229 0,880 PROC. SOBRE MANO O MUNECA, EXCEPTO PROC.
MAYORES S. ARTICULACION SIN CC 598  1,02% 562  096% 135 1,56 021 118,02
13 359 1,098 PROC. SOBRE UTERO & ANEJOS POR CA. IN SITU &
PROCESO NO MALIGNO SIN CC 445  076% 511 08% 376 322 -054 -27594
14 224 0,930 PROC. HOMBRO, CODO O ANTEBRAZO, EXC. PROC.
MAYOR DE ARTICULACION SIN CC 549  093% 502 08% 245 238 -0,07 -3514
15 219 1,361 PROC. EXTR. INFERIOR & HUMERO EXC. CADERA, PIE,
FEMUR EDAD > 17 SIN CC 436  074% 500 086% 519 488 -031 -15500
16 544 3,419 ICC & ARRITMIA CARDIACA CON CC MAYOR 463 079% 492 084% 963 983 0,20 98,40
17 311 0,803 PROCEDIMIENTOS TRANSURETRALES SIN CC 467  079% 487  084% 1,58 1,58 0,00 0,00
18 381 0,587 ABORTO CON DILATACION & LEGRADO, ASPIRACION
0 HISTEROTOMIA 450 076% 475 081% 1,03 1,03 0,00 0,00
19 371 0,869 CESAREA, SIN COMPLICACIONES 501 085% 464 080% 482 474 008  -37,12

20 158 0,659 PROCEDIMIENTOS SOBRE ANO & ENTEROSTOMIASINCC 410 0,70% 435 0,75% 2,04 181 -023  -100,05
21 167 0,912 APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO PRINCIPAL

COMPLICADO SIN CC 498 085% 433 0,74% 279 281 0,02 8,66
22 867 1,154 ESCISION LOCAL Y EXTRACCION DE DISPOSITIVO

FIJACION INTERNA EXCEPTO CADERA Y FEMUR, SIN C 476 081% 429  0,74% 24 215  -025 -107,25

23 088 1,147 ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 488 083% 421 072% 735 744 0,09 37,89
24 775 0,636 BRONQUITIS & ASMA EDAD < 18 SIN CC 469  080% 402 069% 309 28  -020 -80,40
25 101 0,999 OTROS DIAGNOSTICOS DE APARATO

RESPIRATORIO CON CC 364 062% 39 068% 759 748 011 -43,56

1: Impacto en estancias.
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.
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3.6 | INDICADORES DE MORBILIDAD. PROCEDIMIENTOS MAS
FRECUENTES DE CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA (CMA)

2009 2010

COD. DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS CMA N° CASOS % N° CASOS %
13.41 Facoemulsificacién y aspiracion de catarata 1.367 25,14% 1.115 19,85%
20.01 Miringotomia con insercion de tubo 353 6,49% 409 7,28%
14.79 Otras operaciones sobre el cuerpo vitreo 216 3,97% 293 522%
68.29  Otra excision o destruccion de lesion de Utero 181 3,33% 209 3,72%
14.74  Otra vitrectomia mecanica 182 3,35% 168 2,99%
19.4 Miringoplastia 146 2,68% 136 2,42%
86.3  Otra excision local o destruccion de lesion o tejido de piel y tejido subcutan 140 2,57% 133 2,37%
59.79 Otra reparacion de continencia urinaria de esfuerzo NCOC 105 1,93% 111 1,98%
64.0 Circuncision 119 2,19% 111 1,98%
30.09 Otra excision o destruccion de lesion o tejido de laringe 80 1,47% 102 1,82%
62.5 Orquidopexia 76 1,40% 86 1,53%
28.6  Adenoidectomia sin amigdalectomia 63 1,16% 80 1,42%
03.91 Inyeccion de anestésico en canal espinal para analgesia 35 0,64% 76 1,35%
14.9 Otras operaciones sobre retina, coroides y cdmara posterior 30 0,55% 71 1,26%
45.16 Esofagogastroduodenoscopia [EGD] con biopsia cerrada 68 1,25% 67 1,19%
63.1 Excision de varicocele e hidrocele de cordén espermatico 65 1,20% 62 1,10%
66.29 Otra destruccion u oclusion endoscopica bilateral de las trompas de Falopio 55 1,01% 56 1,00%
09.42 Sondaje de conducto nasolagrimal 55 1,01% 52 0,93%
78.67  Extraccion de dispositivo de fijacion interna de tibia y peroné 48 0,88% 50 0,89%
14.49 Otra indentacion escleral 36 0,66% 46 0,82%
53.02 Otra reparacion y reparacion abierta de hernia inguinal indirecta 48 0,88% 43 0,77%
19.53  Timpanoplastia tipo Il 69 1,27% 40 0,71%
19.19 Otra estapedectomia 55 1,01% 37 0,66%
53.49 Otra herniorrafia umbilical abierta 24 0,44% 36 0,64%
08.21 Excision de chalacion 25 0,46% 35 0,62%
Suma 3.641 66,95% 3.624 64,52%

TOTAL 5.438 5.617
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3.7 | HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO
Actividad del Centro

ACTIVIDAD HOSPITALARIA 2009 2010 10/09 Tabla 3.7.1
CAMAS instaladas 499 499 0 Actividad en el
CAMAS en funcionamiento 499,00 499,00 0,00 Hospital Virgen
GENERAL 307,00 307,00 0,00 del Camino.
MATERNAL 192,00 192,00 0,00 2009-2010
INGRESOS 22.994 22.824 -0,7%
HOSPITAL GENERAL 12.231 12.294 0,5%
HOSPITAL MATERNO-INFANTIL 10.763 10.530 -2.2%
ESTANCIAS 136.982 131.695 -3,9%
HOSPITAL GENERAL 92.064 90.988 -1,2%
HOSPITAL MATERNO-INFANTIL 44918 40.707 -9,4%
IND. OCUPACION TOTAL 75,21 72,31 -2,90
GENERAL 82,16 81,20 -1,0
MAT-INFANTIL 64,10 58,09 -6,0
E. MEDIA TOTAL 5,96 5,77 -0,19
GENERAL 7,53 7,40 -0,1
MAT-INFANTIL 4,17 3,87 -0,3
IND. ROTACION 46,08 45,74 -0,34
GENERAL 39,84 40,05 0,2
MAT-INFANTIL 56,06 54,84 -1,2
IND. MORTALIDAD 1,65 1,51 -0,14
NECROPSIAS* 109 95 -14,00
% NECROPSIAS 12,93% 9,01% -3,92
Necropsias a fetos o embriones 60 64 4

ACTIVIDAD QUIRURGICA DEL PERSONAL DEL H.V.C.

INTERVENCIONES EN HVC (1) 16.273 13.692 -15,9%
PROGRAMADAS A. GENERAL 7.625 7.974 4,6%
PROGRAMADAS A. LOCAL 5.366 2.523 -53,0%
URGENTES 3.282 3.195 -2,7%

INTERVENCIONES H. SAN JUAN DE DIOS 4.233 2.899 -31,5%
PROGRAMADAS A. GENERAL 2.645 2.114 -20,1%
PROGRAMADAS A. LOCAL 1.588 785 -50,6%

INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS 410 110 -73.2%

Total actividad quirdrgica 20.916 16.701 -20,2%

ACTIVIDAD CONSULTAS

PRIMERAS 140.616 138.920 -1,2%

SUCESIVAS 258.923 273.763 5.7%

Total actividad consultas 399.539 412.683 3,3%

SUC/PRIMERAS 1,84 1,97 7,0%

ACTIVIDAD OBSTETRICA

PARTOS (TOTALES) 4.727 4.696 -0,7%
PARTOS CON CESAREA 685 665 -2,9%
% CESAREAS/TOTAL PARTOS 14,49 14,16 -0,33

ACTIVIDAD DE URGENCIAS

URGENCIAS 119.399 114.448 -4,1%
PRESION URGENCIAS 74,49 72,92 -1,57
% URG. INGRESADAS 14,35 14,54 0,20

* Se incorporan las autopsias realizadas a fetos o especialmente embriones con forma humana reconocible o malformada.
(1) No se incluyen cistoscopias.
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Durante 2010, cabe destacar, en cuanto a la actividad realizada, que hubo un nimero me-
nor de ingresos, -0,7% menos que el afo anterior. También disminuyen las estancias
(-3,9%), acortando ligeramente la estancia media que queda en 5,77 dias.

La actividad quirdrgica total ha descendido un -20,2% en 2010 respecto al afo anterior. Las
consultas realizadas siguen la tendencia ascendente de anos anteriores incrementandose un
3,3% en relacion al ano anterior.

El nimero total de partos durante 2010 en el Hospital Virgen del Camino ha sido de 4.696,
s6lo 31 partos menos que el ano anterior. La tasa de cesareas estd en el 14,16%. Por lo tan-
to se observa una ligera disminucién en el numero de partos y las cesareas respecto al ano
anterior.

La actividad de urgencias en 2010 disminuyo un -4,1% respecto al aio anterior, y se redu-
ce ligeramente la presion de urgencias (-1,57%) y, sin embargo, aumenta ligeramente el
porcentaje de personas ingresadas (0,20%). El nimero de urgencias atendidas al dia es de
314 (164 en el area general y 149 en el 4rea materno-infantil), que es ligeramente inferior
al ano 2009, 14 personas diarias menos.

CAMAS INGRESOS ESTANCIAS  E.M. 1.0. I.R.
URG. PROG. Tl TOTAL

ALERGOLOGIA 1 0 0 0 0 0

APARATO DIGESTIVO 19 1.002 218 45 1.265 7.014 5,54 101,14 66,58
CARDIOLOGIA 11 224 11 114 349 2242 6,42 55,84 31,73
CIRUGIA GENERAL 51 881 1510 395 2.786 14.811 532 79,56 54,63
CIRUGIA MAXILOFACIAL 11 165 295 30 490 2.245 4,58 55,92 44,55
CIRUGIA PLASTICA 12 91 509 41 641 4.208 6,56 96,07 53,42
DIETETICA 1 1 41 1 43 195 4,53 53,42 43,00
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 9 107 122 28 257 3.372 13,12 102,65 28,56
MEDICINA INTERNA 69 2.421 184 135 2.740 22723 8,29 90,22 39,71
NEFROLOGIA 2 43 5 21 69 570 8,26 78,08 34,50
NEUMOLOGIA 23 791 88 71 950 6.847 7,21 81,56 41,30
NEUROLOGIA 12 337 137 32 506 3.611 7,14 82,44 42,17
OFTALMOLOGIA 4 56 55 1 112 267 2,38 18,29 28,00
ORL 10 215 438 18 671 1.769 2,64 48,47 67,10
PSIQUIATRIA 27 356 16 15 387 9.189 23,74 93,24 14,33
TRAUMATOLOGIA 23 981 146 30 1.157 6.965 6,02 82,97 50,30
URGENCIAS 0 2 0 6 8 4 0,50

UROLOGIA 10 203 432 33 668 2.074 3,10 56,82 66,80
uvi 12 209 2 275 486 2.882 5,93 65,80 40,50
Total HVC General 307,0 8.085 4.209 1.291 12.294 90.988 7,40 81,20 40,05
C. MAXILOFACIAL INFANT 1 9 33 11 53 131 2,47 35,89 53,00
C. PLASTICA INFANTIL 1 8 55 1 64 184 2,88 50,41 64,00
CAM GINECOLOGIA 8 11 524 5 540 1.761 3,26 60,31 67,50
CIRUGIA PEDIATRICA 8 222 238 81 541 1.516 2,80 51,92 67,63
GINECOLOGIA 20 282 411 23 716 2.874 4,01 39,37 35,80
NEONATOLOGIA 26 431 0 3 434 5595 12,89 58,96 16,69
OBSTETRICIA 83 5473 4 51 5.528 18.631 3,37 61,50 66,60
OFTALMOLOGIA INFANTIL 1 4 53 0 57 75 1,32 20,55 57,00
ORL INFANTIL 2 16 390 3 409 468 1,14 64,11 204,50
PEDIATRIA 36 1.864 184 126 2.174 8.236 3,79 62,68 60,39
TRAUMATOLOGIA INFANTIL 2 173 79 5 257 514 2,00 70,41 128,50
uvi 4 66 0 94 160 722 4,51 49,45 40,00
Total HVC Mat. Inf. 192,0 8.559 1.971 403  10.530 40.707 3,87 58,09 54,84
TOTAL HVC 499,0 16.644 6.180 1.694 22.824 131.695 5,77 72,31 45,74
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Actividad quirurgica

INTERVENCIONES PROGRAMADAS

INTERVENCIONES URGENTES

Tabla 3.7.3

AG AL TOTAL CMA AG AL TOTAL  URG+PROG. Actividad
AREA GENERAL quirdrgica del
ALERGOLOGIA 0 0 0 1 17 18 18 Hospital Virgen
ANESTESIA Y REANIMACION 0 0 0 2 192 194 194 del Camino. 2010
APARATO DIGESTIVO 0 0 0 48 3 51 51
CIRUGIA GENERAL 1.556 184 1.740 150 826 150 976 2.716
CIRUGIA MAXILOFACIAL 326 42 368 7 30 5 35 403
CIRUGIA PLASTICA 509 78 587 23 62 6 68 655
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 0 0 0 3 1 4 4
NEUROLOGIA 1 0 1 2 1 3 4
OFTALMOLOGIA 126 891 1.017 934 13 3 16 1.033
ORL 552 Iy 594 146 24 2 26 620
TRAUMATOLOGIA 598 69 667 75 445 82 527 1.194
UROLOGIA 629 879 1.508 359 66 22 88 1.59%
uvI 0 0 0 4 10 14 14
Intervenciones en HVCG 4.297 2.185 6.482 1.694 1.526 494 2.020 8.502
INTERVENCIONES H. SAN JUAN DE DIOS
CIRUGIA GENERAL 112 3 115
OFTALMOLOGIA 1.532 546 2.078
OFTALMOLOGIA TAFALLA 108 11 119
ORL 286 33 319
UROLOGIA 76 192 268
Intervenciones en HSJD 2.114 785 2.899
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS
CIRUGIA GENERAL 33 0 33
CIRUGIA PLASTICA 3 0 3
OFTALMOLOGIA 5 0 5
ORL 66 0 66
TRAUMATOLOGIA 3 0 3
Intervenciones en CC 110 0 110
TOTAL A. GENERAL 6.521 2.970 9.491 1.694 1.526 494 2020 11511
AREA MATERNO INFANTIL
C. MAXILOFACIAL INFANT 53 0 53 18 0 0 0 53
C. PLASTICA INFANTIL 58 1 59 4 0 0 0 59
CAM GINECOLOGIA 705 120 825 238 0 1 1 826
CIRUGIA PEDIATRICA 898 29 227 706 295 6 301 1.228
GINECOLOGIA 596 74 670 164 466 25 491 1.161
OBSTETRICIA 188 62 250 277 27 304 554
OFTALMOLOGIA INFANTIL 227 11 238 187 1 0 1 239
ORL INFANTIL 737 13 750 365 7 0 7 757
TRAUMATOLOGIA INFANTIL 215 28 243 161 67 3 70 313
Intervenciones en HVCM 3.677 338 4015 1.843 1.113 62 1.175 5.190
TOTAL M. INFANTIL 3.677 338 4,015 1.843 1.113 62 1.175 5.190
TOTAL HVC 10.198 3308  13.506 3.537 2.639 556 3.195 16.701

CMA: CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA INCLUIDAS EN EL TOTAL DE INTERVENCIONES PROGRAMADAS.
En Oftalmologia se incluye Oftalmologia Tafalla.

En Urologia no se incluyen 896 cistoscopias.
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INTERVENCIONES 2009 INTERVENCIONES 2010 Tabla 3.7.4
QUIROFANO CENTRAL Actividad
CIRUGIA GENERAL 1.576 1.703 qu|rUrq|Ca
CIRUGIA MAXILOFACIAL 0 1 prog ramada -
CIRUGIA PLASTICA 1 9 quiréfano.
GINECOLOGIA/GINE CAM 0 0 2009-2010
OFTALMOLOGIA 1.503 1.031
OFTALMOLOGIA INFANTIL 22 33
ORL LARINGE 0 0
ORL NARIZ 0 0
TRAUMATOLOGIA 0 7
UROLOGIA (sin cistoscopias) 1.576 1.505
Total 4.678 4.289
QUIROFANO MATERNO-INFANTIL
CIRUGIA GENERAL 85 11
CIRUGIA MAXILOFACIAL 383 383
CIRUGIA MAXILOFACIAL PEDIATRICA 40 53
CIRUGIA PEDIATRICA 931 1.228
CIRUGIA PLASTICA 554 590
CIRUGIA PLASTICA PEDIATRICA 77 59
GINECOLOGIA 563 1.164
OBSTETRICIA 249 554
OFTALMOLOGIA ADULTOS 78 1
OFTALMOLOGIA PEDIATRICA 184 206
ORL LARINGE 292 357
ORL NARIZ 189 239
ORL PEDIATRICA 698 757
TRAUMATOLOGIA ADULTOS 0 62
TRAUMATOLOGIA PEDIATRICA 219 313
GINECOLOGIA Centros Atencion a la Mujer 878 830
UROLOGIA (sin cistoscopias) 67 4
Total 5.487 6.811
QUIROFANO URGENCIAS
CIRUGIA GENERAL 31 1.003
CIRUGIA MAXILOFACIAL 0 22
CIRUGIA PLASTICA 2 58
OFTALMOLOGIA 0 1
ORL NARIZ 0 3
TRAUMATOLOGIA 663 1.125
TRAUMATOLOGIA PEDIATRICA 2 0
UROLOGIA 0 78
Total 698 2.290
FUERA DEL BLOQUE QUIRURGICO
CIRUGIA MAXILOFACIAL 1.099 1.178
CIRUGIA PLASTICA 1.022 1.210
Total 2,121 2.388
TOTAL ACTIVIDAD QUIRURGICA 12.984 15.778
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Actividad de consultas

CONSULTAS PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC/PRIM Tabla 3.7.5
AREA GENERAL Actividad de
ALERGOLOGIA 8.094 11.103 19.197 1,37 consultas del
ANESTESIA Y REANIMACION 8.605 158 8.763 0,02 Hospital Virgen
APARATO DIGESTIVO 6.253 11.921 18.174 1,91 del Camino. 2010
CARDIOLOGIA 29 90 119 3,10
CIRUGIA GENERAL 2323 8683 11.006 3,74
CIRUGIA GENERAL CSSM 4107 2.099 6.206 0,51
CIRUGIA MAXILOFACIAL 2.670 6.626 9.296 2,48
CIRUGIA PLASTICA 2.023 4.957 6.980 2,45
GENETICA 2.440 339 2.779 0,14
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 1477 19.300 20777 13,07
MEDICINA INTERNA 1.706 4213 5919 247
NEFROLOGIA 510 1.235 1.745 2,42
NEUMOLOGIA 2.081 5.823 7.904 2,80
NEUROLOGIA 4.462 8.885 13.347 1,99
OFTALMOLOGIA 13.709 28.084 41.793 2,05
OFTALMOLOGIA CSSM 6.404 7.606 14.010 1,19
OFTALMOLOGIA CUPO 852 2.539 3.391 2,98
OFTALMOLOGIA TAFALLA 2.969 4343 7312 1,46
ORL 2.382 6.255 8.637 2,63
ORL CSSM 3.134 2678 5.812 0,85
ORL TAFALLA 1.355 1.273 2628 0,94
PSIQUIATRIA 34 104 138 3,06
RAQUIS CSSM 5507 7.558 13.065 1,37
REHABILITACION 6.337 9.828 16.165 1,55
REHABILITACION C. OLIVETO 613 716 1.329 1,17
REHABILITACION CSSM 829 468 1.297 0,56
REHABILITACION TAFALLA 1.288 1.658 2.946 1,29
TRAUMATOLOGIA 6 3.246 3.252 541,00
UROLOGIA 4518 7.809 12.327 1,73
UROLOGIA CSSM 828 1.039 1.867 1,25
Total HVC General 97.545 170.636 268.181 1,75
AREA MATERNAL
CENTRO ATENCION MUJER 22.798 56.823 79.621 2,49
CAM Ginecologia 10.763 33.249 44.012 3,09
CAM Obstretricia (Reg.) 5.403 16.773 22.176 3,10
CAM Gine-Prevencion (Planif.) 6.632 6.801 13.433 1,03
ALERGOLOGIA INFANTIL 143 240 383 1,68
CIRUGIA PEDIATRICA 1852 2712 4,564 1,46
GINE FERTILIDAD 769 2805 3.574 3,65
GINECOLOGIA 1009 2393 3.402 2,37
OBSTETRICIA 514 3369 3.883 6,55
OFTALMOLOGIA INF. CSSM 302 121 423 0,40
OFTALMOLOGIA INFANTIL 2832 4846 7.678 1,71
ORL INFANTIL 2293 7010 9303 3,06
PEDIATRIA 5406 15402 20.808 2,85
REHABILITACION INFANTIL 462 1753 2215 3,79
TRAUMATOLOGIA INFANTIL 2995 5653 8.648 1,89
Total HVC Materno Infantil 41.375 103.127 144.502 2,49
TOTAL HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 138.920 273.763 412,683 1,97
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Partos

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

10/09%

PARTOS CON ANESTESIA EPIDURAL

3345 3236 3.646 3.341 3.040 3.133 3.122 3317 3518

3.450 -1,93%

PARTOS CON CESAREA

584 628 614 688 713 695 688 646 695 665 -4,32%

Total partos 4.079 4.091 4.333 4.568 4.337 4.533 4.551 4.754 4.727 4.696 -0,66%
% CESAREAS/TOTAL PARTOS 14,32% 15,35% 14,17% 15,06% 16,44% 15,33% 15,12% 13,59% 14,70% 14,16% -3,68%
% A. EPIDURAL/PARTOS VAGINALES 95,71% 93,44% 98,04% 86,11% 83,89% 81,63% 80,82% 80,74% 87,25% 85,59% -1,91%
5.000
4754 5
2500 . ases 4533 4551t 02T 4696
' 4.079 4W ———
4.000 L
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3.500 = o 3646 \_—.__'/0/3_518 3450
3.000 3.345 3.236 3.341 3.317
. 3.040 SHIEES SN
2.500
2.000
1.500
1.000 - R o 688 713 695 688 646 695 665
500 S L — —
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
[ Partos con anestesia epidural [ Partos con cesérea [ Total partos
Actividad de urgencias
2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09%
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO GENERAL
URGENCIAS 64.448 64.944 64.820 60.610 61.426 59.927 -2,44%
PROMEDIO DIARIO 177 178 178 166 168 164 -2,44%
INGRESOS URGENTES 7.930 8.062 8.198 8317 8.269 8.085 -2,23%
% URGENCIAS INGRESADAS 12,30% 12,41% 12,65% 13,72% 13,46% 13,49% 0,22%
PRESION URGENCIAS 69,82% 69,66% 70,45% 68,49% 67,61% 65,76% -2,73%
HOSPITAL MATERNO INFANTIL
URGENCIAS 53.092 56.695 57.721 57.433 57.973 54.521 -5,95%
PROMEDIO DIARIO 145 155 158 157 159 149 -5,95%
INGRESOS URGENTES 8.352 8.547 8.764 9.022 8.859 8.559 -3,39%
% URGENCIAS INGRESADAS 15,73% 15,08% 15,18% 15,71% 15,28% 15,70% 2,73%
PRESION URGENCIAS 81,08% 80,23% 81,17% 82,20% 82,31% 81,28% -1,25%
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Tabla 3.7.6

Evolucion partos
2001-2010

Hospital Virgen
del Camino

Grafico 3.7.1

Evolucién de
partos en el
Hospital Virgen
del Camino.
2001-2010

Tabla 3.7.7

Urgencias en el
Hospital Virgen
del Camino.
2005-2010
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Pruebas complementarias

2008 2009 2010
ALERGOLOGIA
Test cutaneos 22.479 23.067 23.606
Prick 17.441 18.099 18.260
1.D 3.238 3.346 3.345
Epicutaneas 1.800 1.622 2.001
P.F.R. 6.075 5.971 6.432
Espirometrias 6.039 5.971 6.432
Peak flow 36 0 0
Provocaciones 3.348 3.869 4.183
Medicamentosas 933 872 881
Bronquiales 2.292 2.343 2.147
Otros 123 654 1.155
Citologias (rec. muestras) 161 65 31
Inmunoterapia 4.719 4.822 4717
Inicios 628 714 711
Dosis 4.082 4.101 3.994
Reacciones adversas 9 7 12
Laboratorio
Muestras 9.946 10.419 10.644
Determinaciones 529 463 372
Extractos 1.235 1.332 1.448
Actividad Hospitalaria
Provocaciones 13 7 16
Interconsultas 67 65 71
ANALISIS CLINICOS
LABORATORIO CENTRAL
Muestras procesadas (Peticiones) 74.490 77.814 77.796
Determinaciones 872.741 943.423 910.314
Determinaciones Bioquimica 847.188 915.803 883.094
Determinaciones Microbiologia 25.553 27.620 27.220
Pacientes 37.675 38.785 39.062
Determinaciones/muestras 11,72 12,12 11,70
(Incluye Microbiologia)
LABORATORIO URGENCIAS
Muestras procesadas 79.037 81.573 77.294
Determinaciones 623.426 697.631 684.268
Pacientes 38.579 40.312 38.384
Determinaciones/muestras 7,89 8,55 8,85
ANATOMIA PATOLOGICA
BIOPSIAS
Muestras 29.338 32.929 35.179
Bloques parafina 61.879 75.918 79.368
Preparaciones histolégicas 109.901 131.439 137.982
Biopsia diagndstica 28.738 32.229 34.199
Biopsias Intraoperatorias 600 700 980
CITOLOGIAS
Muestras remitidas 45.046 46.201 47.090
Muestras 41.328 42.990 44.864
C. General 6.957 7.134 7.163
Ginecologia 32.363 33.736 35.366
P.AAF. 2.008 2.120 2.335

Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

Tabla 3.7.8

Exploraciones
especiales y
técnicas del
Hospital Virgen
del Camino.
2008-2010

109



3 | Asistencia especializada

2008 2009 2010

Preparaciones citolégicas 82.432 85.507 88.729

C. General 34.785 35.670 35.815

Ginecologia 35.599 37.111 38.904

PAAF. 12.048 12.726 14.010
TECNICAS ESPECIALES
Inmunoperoxidasa 9.607 9.729 10.692
Histoquimica 14.466 17.564 18.774
Inmunofluorescencia 180 357 151
Histoenzimética 796 702 93
Microscop. electronico 54 92 597
Inmunocitoquimica 604 546 531
Hibridacion HPV-DNA nd 3.210 2.226
PCR 201 144 909
FISH 134 87 170
NECROPSIAS 132 109 95
ANESTESIA(URPA = UNIDAD DE RECUPERACION POSTANESTESICA)
Pacientes Sala Despertar 5.069 5.113 5.071
Total Sala Despertar 5.069 5.113 5.071
Unidad de dolor

Pacientes 197 192 118
CARDIOLOGIA
ECG. 2.797 2.460 2.467
P.FR. 0 0 0
Ecocardiogramas adultos 1.868 2.038 1354
Pruebas esfuerzo 156 131 121
Holter 99 124 163
CIRUGIA GENERAL
Manometria-anorrectal 145 157 128
Bio - Feed-Back 126 138 188
Test de Balon 7 0 0
Revision marcapasos 48 60 57
CIRUGIA PEDIATRICA
Urodindmica 31 45 37
pH metria 42 40 47
Otras Pruebas funcionales 5 27 15
DIGESTIVO
EXPLORACIONES ENDOSCOPICAS 7.746 9.291 17.573
Gastroscopia 3.815 4.643 8.411
Gastrostomia 89 nd nd
Colonoscopia 3.049 3.545 7.102
CPRE 280 255 511
Rectoscopia 57 98 176
Rectosigmoidoscopia 310 466 932
Ecoendoscopia 116 158 319
Otras exploraciones 30 126 122
PROCEDIMIENTOS ENDOSCOPICOS 2.123 2.356 2.650
Protesis endoscopicas 97 94 93
Polipectomia endoscopica 1.181 1.284 1.437
Esfinterotomia endoscopica 189 186 181
Escleroterapia endoscopica 105 74 76
Extraccion cuerpo extrano 50 69 63
Dilatacion endoscopica 114 123 116
Coaqulacion con Argén 89 89 136
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2008 2009 2010
Gastrostomia 94 56 141
Colocacion clip hemostatico 84 68 138
Ligadura con bandas 51 50 43
Otros procedimientos 69 263 226
PRUEBAS FUNCIONALES 650 637 592
Phmetria 312 294 274
Manometria esofdgica 338 343 318
GENETICA
CITOGENETICA 2.155 2.265 2.0%
Determinaciones de cariotipos en Sangre periférica 600 583 581
Determinaciones de cariotipos en Médula 6sea 651 830 679
Determinaciones de cariotipos en Liquido amniético 900 848 836
Determinaciones de cariotipos en otros tejidos 4 4 nd
MOLECULAR (ADN)
Mutaciones y polimorfismos 10.126 12.299 13.042
FISH 391 419 569
SCREENING COMOSOMOPATIAS 2.994 3.160
HEMATOLOGIA
LABORATORIO
Solicitudes (Pacientes con solicitud) 76.249 79.091 77.446
Determinaciones* 242.592 252.521 241.942
HOSPITAL DE DIA
Pacientes 4.152 4.708 5.220
T° Quimioterapia 592 757 613
Hemoderivados 311 457 492
Curas y varios 324 497 612
Punciones 220 229 276
Biopsias 99 32 32
* Desde 2005 cambia el registro de actividad.
En 2006 se incluye laboratorio rutina y de urgencias
MEDICINA PREVENTIVA
Emision de informes técnicos 218 187 201
Infeccion nosocomial 190 172 185
Higiene hospitalaria 28 15 16
Edicion de Normas 9 5 5
Vacunaciones 440 734 441
Inmunoprofilaxis 47 25 22
Controles medioambientales 3.250 2.460 2.537
Superficies 1.022 266 242
Aire 284 288 262
Agua: cloro 988 953 1.016
Aqua: temperatura 956 953 1.017
Vigilancia epidemiolégica (EDO)
N° enfermedades declaradas 394 382 185
N° de partes urgentes 37 125 49
Pacientes aislados, tipo A 272 245 238
Vigilancia infeccion nosocomial
N° infecciones detectadas 707 747 720
Historias clinicas revisadas 22.644 22.573 22.437
Seguimiento de gérmenes multiresistentes 68 82 126
Supervision técnica de la Central de Esterilizacion
Ne° de ciclos 9.713 8.764 8.161
De vapor 5.751 4.779 4616
De 6xido etileno 102 99 92
De plasma-gas (Inicio 2002) 671 756 797
De controles biologicos 3.189 3.130 2.656
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2008 2009 2010

NEFROLOGIA (HEMODIALISIS)
Hemodialisis

Pacientes (que pasan a 31-dic) 95 88 91

Sesiones 10.302 10.615 10.580
Dialisis peritoneal

Pacientes (que pasan a 31 dic) 5 4 3

Sesiones 1.446 233 511
Pre-Diélisis

Pacientes (que pasan a 31 dic) 46 56 65

Tratamientos 760 872 874
Hospital de Dia

Pacientes (que pasan a 31 dic) 40 45 59

Consultas 586 586 817
NEUMOLOGIA
H. VIRGEN DEL CAMINO
Broncoscopias 299 273 253
Polisomnografias basales 188 203 177
Poligrafias respiratorias 413 392 401
Pulsioximetrias Nocturnas 258 415 505
Toracentesis Diagnéstica 81 85 59
Toracentesis Evacuatoria 27 33 21
Biopsias Pleurales 19 21 10
Determinacién nocturna de CO2 32 25 43
Drenajes Pleurales 43 58 44
C. PRINCIPE DE VIANA
Espirometrias 10.837 10.088 11.582

Basales 5.717 5.351 6.124

Con broncodilatacion 5.120 4.737 5.458
Pruebas funcionales 485 524 757
Completas basales 469 507 648
Completas con broncodilatacion 16 17 109
Test Metacolina 173 151 141
Test ejercicio 2 1 0
PIM-PEM 0 0 0
Test Marcha 6 234 207 458
NEUROFISIOLOGIA
E.E.G. (HVC) 2914 2.781 2.948

EEG 2.552 2.368 2.529

E.E.G. tras privacion suefio 177 201 212

E.E.G. neonatal 39 45 51

EEG.enUC 105 127 120
Test de latencias maltiples suefios 41 40 36
E.E.G. (CPV) 1.856 1.772 1.814

Adultos 1.750 1.671 1.714

Privacion Suefio 106 101 100
ELECTROMIOGRAFIA 8.717 8.340 8.988
Velocidad de Conduccion 4818 4.599 4.754
EM.G. 2.383 2.284 2.628
E.M.G. de fibra aislada 73 85 88
Test estimulacion repetitiva 37 66 66
Onda F 802 638 716
Reflejo H 130 154 170
Reflejo trigémino facial 120 117 90
Estimul. magnética ext. stper. 177 197 238
Estimul. magnética ext. infer. 174 195 233
Estudio neurof. a. gen.-urin. 3 5 5
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2008 2009 2010

POTENCIALES EVOCADOS 2.950 2.535 2711
Pot. evocados auditivos 1.198 819 999
Audiom. por pot. evocados 429 445 423
Pot. Ev. somatosensoriales 562 489 534
Pot. evocados visuales 627 640 619
Electrorretinograma 134 142 136
OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA
Partos, Total 4.754 4.614 4.603

Parto Unico 4.646 4.495 4.500

Parto gemelar 104 109 100

Parto triple 4 10 3
Cesdreas 646 687 664
Total Recién nacidos 4.864 4.744 4.710
Ecografias 9.877 8.501 7.278
PEDIATRIA
Exploracion recién nacidos (solo RN de la 22 Pta.) 1.964 nd nd
Reanimacion Neonatal(RN que precisan atencién en partos por un pediatra) 2.441 nd nd
Pruebas funcionales de Neumo 1.999 nd nd
Ecocardiogramas nd nd
Hospital de Dia Oncoldgico* 1.589 2.001 1.665
Ttos. Quimioterapia 378 534 525
Otros (punciones, transfusiones, ...) 1.211 1.467 1.140
* Desde agosto 2005 sin datos de H. Dia Oncol6gico
Hospital de Dia Polivalente 3.739 4.196 nd
Pruebas funcionales de Endocrino 2.734 nd
Otros (Nefrologia, Gastroent,vacunas, ...) 1.005 nd
RADIOLOGIA
Radiologia simple (total estudios) 66.702 79.526 82.958
Total Pacientes 65.250 78.066 81.350
Ortopantomografias 1.452 1.460 1.608
Estudios digestivos 597 896 546
Adultos 516 774 390
Nifos 81 122 156
Estudios uroldgicos 741 504 396
Adultos 665 466 396
Nifios 76 38 nd
Scanner 14.342 21.619 10.507
Adultos 13.669 19.242 9.763
Nifios 482 623 524
Intervencionismo 191 1.754 220
Resonancias magnética 4.031 4.345 4.515
Adultos 3.424 3.638 3615
Nifios 607 707 900
Estudios mamogréaficos 9.435 9.203 5.930
Mamografias 4.818 4371 4.938
Ecografias mama 3.891 3.857 411
Estudios intervencionistas 726 975 581
Ecografias 11.860 12.839 10.487
Adultos 6.463 7.565 5.327
Nifios 4.563 4.338 4.432
Doppler 834 936 728
Otros 600 395 744
Total estudios radiol6gicos 110.021 129.327 116.083
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2008 2009 2010
REHABILITACION
Cinesiterapia 60.622 65.344 64.634
Termoterapia 22.085 24377 25.968
Electroterapia 63.513 63.484 59.653
Hidroterapia 8.825 7.544 8.208
Total 155.045 160.749 158.463
UROLOGIA
Urodindmica 599 498 517
LITOTRICIA
Litotricias 571 608 682
CUMS 129 156 191
Ecografias 56 110 92
PP.T. 70 92 67
Biopsias de Prostata 330 400 387
Otros 235 171 361
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GRDS mas frecuentes

Total Altas: 22.804 (Altas codificadas 100%)
Estancia Media: 5,76

Peso Medio: 1,274

PIR FACTURABLE: 28.427,43

Tabla 3.7.9

Los 25 GRDs mas
frecuentes en el
Hospital Virgen
del Camino. 2010

Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009
§. =l e 2009 2010 Media Difer.  Impac!
HEl 8 N°Casos % N°Casos % 2009 2010 E.Media 10/09
1 373 0,580 PARTO VAGINAL SIN COMPLICACIONES 2645 1148% 2771 1215% 2,79 2,82 0,03 83,13
2 372 0,700 PARTO VAGINAL CON COMPLICACIONES 1330 577% 1176 516% 3,62 3,55 -0,07 -82,32
3 541 2,343 NEUMONIA SIMPLE Y OTROS TRAST. RESPIRATORIOS 433 1,88% 449 197% 10,42 93 -1,12 -502,88
EXC. BRONQUITIS & ASMA CON CC MAYOR
4 087 1,509 EDEMA PULMONAR & INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 534 2,32% 399 1,75% 7,77 6,96 -0,81  -323,19
5 359 1,098 PROC. SOBRE UTERO & ANEJOS POR CA.IN SITU & 331 1,44% 369 1,62% 4,08 35 052 -191,88
PROCESO NO MALIGNO SIN CC
6 371 0,869 CESAREA, SIN COMPLICACIONES 341 1,48% 309 136% 506 4,98 -0,08 -24,72
7 381 0,587 ABORTO CON DILATACION & LEGRADO, 286 1,24% 297 1,30% 1,35 1,37 0,02 594
ASPIRACION O HISTEROTOMIA
8 361 1,026 LAPAROSCOPIA O INTERRUPCION TUBARICA INCISIONAL 280 1,21% 281 123% 373 3,09 -064 -179,84
9 290 0,966 PROCEDIMIENTOS SOBRE TIROIDES 220 0,95% 277 121% 3,23 3,19 -0,04 -11,08
10 158 0,659 PROCEDIMIENTOS SOBRE ANO & ENTEROSTOMIA SIN CC 231 1,00% 268 1,18% 1,94 1,79 -0,15 -40,20
11 430 1,517 PSICOSIS 300 1,30% 264 1,16% 2449 26,22 1,73 456,72
12 886 0,608 OTROS DIAGNOSTICOS ANTEPARTO 246 1,07% 25 1,12% 537 4,72 -0,65  -166,40
SIN PROCEDIMIENTO QUIRURGICO
13 055 0,756 PROCEDIMIENTOS MISCELANEOS SOBRE QIDO, 228 0,99% 249 1,09% 1,31 1,36 0,05 12,45
NARIZ, BOCA & GARGANTA
14 494 0,962 COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA SIN EXPLORAC. 272 1,18% 247 1,08% 4,15 4,13 -0,02 -4,94
CONDUCTO BILIAR SIN CC
15 060 0,548 AMIGDALECTOMIA &/O ADENOIDECTOMIA 204 0,89% 245 1,07% 1,22 1,17 -0,05 -12,25
SOLO, EDAD <18
16 775 0,636 BRONQUITIS & ASMA EDAD <18 SIN CC 310 1,35% 219 096% 334 3,11 -0,23 -50,37
17 127 1,422 INSUFICIENCIA CARDIACA & SHOCK 201  087% 200 088% 855 8,81 0,26 52,00
18 370 1,085 CESAREA, CON COMPLICACIONES 154 0,67% 190 083% 549 5,64 0,15 28,50
19 219 1,361 PROC. EXTR. INFERIOR & HUMERO EXC. CADERA, 177 0,77% 188 082% 444 4,52 0,08 15,04
PIE, FEMUR EDAD >17 SIN CC
20 167 0,912 APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO 257 1,12% 186 082% 2,74 2,95 0,21 39,06
PRINCIPAL COMPLICADO SIN CC
21 544 3,420 ICC & ARRITMIA CARDIACA CON CC MAYOR 143 0,62% 180 079% 983 9,81 -0,02 -3,60
22 183 0,751 ESOFAGITIS, GASTROENTERITIS & TRAST. DIGEST. 141 061% 170 0,75% 4,68 3,98 -0,70  -119,00
MISCELANEOS EDAD >17 SIN CC
23 814 0,489 GASTROENTERITIS NO BACTERIANA Y 163 0,71% 165 0,72% 482 3,96 -0,86  -141,90
DOLOR ABDOMINAL EDAD >17 SIN CC
24 224 0,930 PROC. HOMBRO, CODO O ANTEBRAZO, EXC. 139 0,60% 158 069% 191 1,65 -0,26 -41,08
PROC. MAYOR DE ARTICULACION SIN CC
25 311 0,803 PROCEDIMIENTOS TRANSURETRALES SIN CC 148 0,64% 156  0,68% 1,04 1,12 0,08 12,48
1: Impacto en estancias.
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 Tabla 3.7.10
Peso  %altas  Peso  %altas Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas Peso medio
Medio no codif. Medio no codif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio no codif. Medio no codif. y % de altas no
HvVC codificadas.
121 024% 1,19 014% 124 016% 125 021% 126 0,13% 128 003% 127 000% | A010/4=n0kk0)
HVC GENERAL
1,5283 031% 1,5003 0,11% 1,555 0,08% 1543 027% 1,576 0,15% 1,601 0,04% 1,568 0,10%
HVC MATERNAL
08772 0,15% 08561 0,16% 0,825 025% 0916 0,15% 0904 0,12% 0914 0,03% 0927 0,00%

Memoria 2010

115



3 | Asistencia especializada

3.7.1 | Centros de Atencién a la Mujer (CAM)

Durante el afo 2010 se ha producido un aumento en la actividad de los Centros de Aten-
cién a la Mujer respecto de 2009 de 939 consultas. El aumento ha sido de 1.927 consultas
en primeras y una disminucién de 988 en consultas de revisiones.

CENTRO PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC/PRIM Tabla 3.7.11

CAM BURLADA 5740 5495 11.235 0,96 Actividad de

CAM ENSANCHE-CASCO VIEJO 2.399 9.612 12.011 4,01 consultas en los

CAM ERMITAGANA 4,002 7.788 11.790 1,95 Centros de

CAM ITURRAMA 2.479 10.530 13.009 4,25 Atencion a la

CAM MILAGROSA 3.533 4650 8.183 1,32 Mujer. 2010

CAM TAFALLA 2.083 6.089 8.172 2,92

CAM TXANTREA 2.562 12.659 15.221 4,94

Total 22.798 56.823 79.621 2,49

CENTRO PRIMERAS SUCESIVAS TOTALES Tabla 3.7.12
2010 2009 10/09 2010 2009  10/09 2010 2009  10/09 Evolucién de

CAM BURLADA 5740 4448 1292 5495 5613  -118 11235 10061 1.174 actividad de

CAM ENSANCHE-CASCO VIEJO ~ 2.399 1.987 412 9612 9289 323 12011 11276 735 consultas en los

CAM ERMITAGARNA 4.002 3.463 539 7788 8037 249 11790  11.500 290 Centros de

CAM ITURRAMA 2479 2620  -141 10530 10647  -117 13009 13267  -258 Atencion a la

CAM MILAGROSA 3533 4080 547 4650 4077 573 8183 8157 2% Mujer. 2009-2010

CAM TAFALLA 2083 2145 -62 6089 6263 -174 8172 8408  -236

CAM TXANTREA 2562 2.128 434 12659 13885 -1226 15221 16013  -792

Total 22798 20.871 1.927 56.823 57.811  -988  79.621 78.682 939

CENTRO SUCESIVAS/PRIMERAS Tabla 3.7.13

ANO 2010 ANO 2009 DIF. 10-09 Relacion

CAM BURLADA 0,96 1,26 -0,30 Suces|vas/pr|meras

CAM ENSANCHE-CASCO VIEJO 4,01 4,67 -0,67 consultas en los

CAM ERMITAGARNA 1,95 2,32 -0,37 Centros de

CAM ITURRAMA 4,25 4,06 0,18 Atencion a la

CAM MILAGROSA 1,32 1,00 032 Muijer. 2009-2010

CAM TAFALLA 2,92 2,92 0,00

CAM TXANTREA 4,94 6,52 -1,58

Total 2,49 2,77 -0,28

2010 CONSULTAS Tabla 3.7.14

PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL Actividad de

CAM Gine - Prevencion 6.632 6.801 13.433 Consultas por tlpo

CAM Ginecologia 10.763 33.249 44.012 de prestacion.

CAM Obstetricia 5403 16.773 22.176 2010

TOTAL 22.798 56.823 79.621

Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA



3 | Asistencia especializada

Durante 2010 el contenido de las consultas de los CAM esta representado por Ginecologia
(55%), Obstetricia (28%) y Prevencion (17%), porcentajes similares al afio anterior.

CENTRO PRIMERAS SUCESIVAS TOTALES Tabla 3.7.15
2010 2009 10/09 2010 2009 10/09 2010 2009 10/09 Comparativo

CAM Gine-Prevencién 6.632 6.053 579 6.801 6.266 535 13433 12319  1.114 actividad de

CAM Ginecologia 10.763 9.618 1.145 33249 35319 -2.070 44012 44937 £9725 consultas por tipo

CAM Obstetricia 5.403 5.200 203 16.773  16.216 557 22176 21416 760 de prestacion.

Total 22,798 20.871 1.927 56.823 57.801 -978  79.621 78.672 949 2009-2010

2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09 Tabla 3.7.16
N° de Intervenciones Quirdrgicas 978 987 976 919 878 825 -6,04% Actividad
quirdrgica,
Centros de
Atencién a la
Mujer. 2005-2010

En 2010, siguiendo la tendencia descendente de afios anteriores, se realizaron 53 interven-
ciones menos que en el ano anterior, lo que representa una disminucion de un -6,04%.
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3.8 | HOSPITAL DE NAVARRA

El hecho maés significativo acaecido durante el afio 2010 ha sido la constitucion del Com-
plejo Hospitalario de Navarra (Decreto Foral 19/2010, de 12 de Abril) y que ha supuesto el
inicio de un proceso que culminaré con la progresiva adopcion de un nuevo modelo asis-
tencial y organizativo.

No obstante lo anterior, los datos asistenciales se presentan de forma diferenciada para los
diferentes centros que constituyen el Complejo Hospitalario de Navarra.

El afio 2010 no presenta diferencias significativas en cuanto a la actividad realizada en ré-
gimen de hospitalizacion convencional con respecto al ejercicio anterior. Cabe destacar una
tendencia progresiva a la disminucion de la estancia media que ha descendido por debajo
de 8 dias (7,81). La presiéon de urgencias se mantiene estable, con cifras en torno al 59%.
El Hospital sigue manteniendo parte de la hospitalizacion geriatrica en la Clinica San Miguel,
atendida por facultativos del Hospital.

Por lo que respecta a las consultas externas se ha producido un ligero incremento en el nu-
mero de personas en espera, aun cuando la actividad realizada se ha adecuado a la deman-
da.

La actividad quirtrgica programada considerando tanto el Hospital de Navarra como San
Juan de Dios ha experimentado un aumento del 6%, alcanzando un total de 10.827 inter-
venciones. La Cirugia Mayor Ambulatoria se ha incrementado un 10% con respecto al afo
anterior, siendo en la actualidad superior al 37% del total de la actividad quirtrgica progra-
mada.

A pesar del incremento de actividad, la lista de espera quirdrgica ha aumentado un 9%, lo
que indica que en esta drea existe un moderado desajuste con respecto a la demanda. No
obstante, y en términos generales, se han alcanzado los objetivos asistenciales que la Ley
Foral 14/2008, de 2 de julio, de Garantia de Esperas en Atencion Especializada.

Cabe destacar el crecimiento en la actividad de los hospitales de dia, tanto en las areas on-
cohematologicas, como en la incorporacion de otros servicios a esta modalidad asistencial,
en el convencimiento de que la ambulatorizacion de los procedimientos supone una mejo-
ra para los pacientes, tanto en términos de calidad como de eficiencia en la gestion de los
recursos.

Después del notable descenso de la actividad en urgencias acaecida en el ano 2008 a par-
tir del refuerzo de los dispositivos de urgencia extrahospitalaria, se sigue manteniendo una
tendencia ligeramente descendente, no habiendo alcanzado por primera vez en muchos
anos la cifra de 52.000 personas atendidas.

El Hospital ha continuado el desarrollo de las estrategias de la OMS y del Ministerio de Sa-
nidad, Politica Social e Igualdad en materia de seguridad de pacientes. Se han consolidado
los programas de higiene de manos, seguridad quirdrgica y prevencién de la bacteriemia
asociada a catéter en cuidados intensivos (Bacteriemia Zero). El programa de sequridad qui-
rurgica ha obtenido un accésit en el IV Premio a la Calidad de los Servicios Publicos en las
Administraciones Publicas de Navarra. El programa Bacteriemia Zero ha alcanzado asimismo
los objetivos previstos, recibiendo la correspondiente certificacion del Ministerio.

Por lo que respecta a la actividad docente e investigadora, el Hospital ha revalidado su com-
promiso en potenciar dichas areas, siendo muy numerosa la participacion de los profesio-
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nales en distintas actividades en esta drea y habiendo alcanzado reconocimiento publico en
diferentes congresos y reuniones cientificas. Mencién especial merece la concesién por par-
te del FIS de sendos proyectos de investigacion a los servicios de Endocrinologia, Hemato-
logia y Medicina Preventiva y Gestion de la Calidad.

Durante este ejercicio han continuado las obras de remodelacién de infraestructuras en que
se encuentra inmerso el Hospital, dentro del marco del “Plan Navarra 2012". Su desarrollo
l6n C, nuevo Edificio de Urgencias y

avanza conforme al cronograma previsto en el Pabe
Centro de Investigacion Biomédica.

Todos los logros mencionados no hubieran sido posibles sin el esfuerzo y dedicacion de to-
dos y cada uno de los profesionales que forman parte del equipo humano del Hospital a
quienes deseo agradecer su esfuerzo y compromiso con la organizacion y, especialmente,
su dedicacion al servicio de los pacientes.

2009 2010 10/09
ACTIVIDAD HOSPITALARIA
CAMAS INSTALADAS 499 499 0
CAMAS FUNCIONANTES 489,00 486,00 -3,00
INGRESOS 17.586 17.892 1,7%
ESTANCIAS 144.152 139.817 -3,0%
|. OCUPACION 80,76% 78,82% -1,95
E. MEDIA 8,20 7,81 -0,38
|. ROTACION 35,96 36,81 0,85
IND. MORTALIDAD 4,94% 4,78% -0,16
% NECROPSIAS 4,83% 7,01% 2,18
ACTIVIDAD QUIRURGICA
INTERVENCIONES en HNA 7.429 7.488 0,8%
PROGRAMADAS A. GENERAL 4.344 4.327 -0,4%
PROGRAMADAS A. LOCAL 1.170 1.321 12,9%
URGENTES 1.915 1.840 -3,9%
INTERVENCIONES EN H. SAN JUAN DE DIOS 4.679 3.894 -16,8%
PROGRAMADAS A. GENERAL 3.329 3.007 -9,7%
PROGRAMADAS A. LOCAL 1.350 887 -34,3%
INTERVENCIONES EN CENTROS CONCERTADOS 1.363 656 -51,9%
TOTAL ACTIVIDAD QUIRURGICA 13.471 12.038 -10,6%
EXTRACCIONES MULTIORGANICAS 19 18 -1
ACTIVIDAD CONSULTAS
CONSULTAS EN HNA 315.663 308.769 -2.2%
Primeras 113.758 112.834 -0,8%
Sucesivas 201.905 195.935 -3,0%
CONSULTAS CENTROS CONCERTADOS* 2.864 3.217 12,3%
Primeras 1.907 1.855 -2,7%
Sucesivas 957 1.362 42,3%
TOTAL ACTIVIDAD CONSULTAS 318.527 311.986 -2,1%
Primeras 115.665 114.689 -0,8%
Sucesivas 202.862 197.297 -2,7%
SUC/PRIMERAS 1,75 1,72 -1,9%
ACTIVIDAD URGENCIAS
URGENCIAS 52.230 51.253 -1,9%
PRESION URGENCIAS 59,21% 59,50% 0,30
% URG. INGRESADAS 19,93% 20,77% 0,84

* Solo derivaciones en concepto de lista de espera.
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Actividad por servicios e indicadores del Hospital de Navarra

PROM. INGRESOS Tabla 3.8.2
SERVICIOS MENSUAL ESTANCIAS ~ EM 1.0. IR. Actividad por
CAMAS URG. PROG. Tl TOTAL servicios e
APARATO DIGESTIVO 32,00 975 492 54 1.521 8945 588 76,6% 47,5 indicadores del
CARDIOLOGIA 40,00 1.039 683 127 1849 12029 651 82,4% 462 Hospital de
CIRUGIA CARDIACA 18,00 9 331 343 683 3.788 555 57,7% 37,9 Navarra.
CIRUGIA GENERAL 45,42 605  1.110 141 1856 10382 559 62,6% 409 2010
CIRUGIA TORACICA 8,50 129 195 27 351 2430 6,92 783% 413
CIRUGIA VASCULAR 35,83 293 386 48 727 9211 12,67 704% 203
DERMATOLOGIA 0,33 8 47 2 57 139 244 1142% 1710
DIETETICA 1,00 13 20 3 36 364 10,11 99,7% 36,0
ENDOCRINO 5,00 98 40 2 140 820 586 44,9% 280
ENF. INFECCIOSAS 7,00 201 12 17 230 2368 10,30 92,7% 329
GERIATRIA 12,00 397 6 21 44 4155 9,80 949% 353
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 12,00 143 181 26 350 4529 12,94  1034% 292
MEDICINA INTERNA 36,00 1.653 128 45 1826 14762 808 1123% 50,7
NEFROLOGIA 9,42 133 105 25 263 2051 7,80 597% 279
NEUMOLOGIA 30,00 837 445 41 1.323 8579 648 783% 44,1
NEUROCIRUGIA 21,08 482 318 130 930 5095 548 662% 44,1
NEUROLOGIA 34,00 1.143 82 59 1284 10882 848 87,7% 37,8
OFTALMOLOGIA 1,00 16 4 1 21 60 286 164% 21,0
ONCOLOGIA 18,92 675 346 41 1.062 7614 717  1103% 56,1
ORL 1,58 117 113 1 231 667 2,89 1154% 1459
PSIQUIATRIA 27,00 392 289 13 694 8895 12,82 903% 257
RADIODIAGNOSTICO 0,00 1 4 0 5 12 240 - -
RADIOTERAPIA 6,58 159 224 53 436 2389 548 99,4% 66,2
REUMATOLOGIA 2,00 46 56 5 107 874 817 1197% 535
TRAUMATOLOGIA 41,08 593 838 17 1.448 9.995 6,90 66,7% 352
UNIDAD DEL DOLOR 0,50 0 34 0 34 49 1,44 268% 68,0
UROLOGIA 19,75 285 756 27 1.068 3.658 3,43 50,7% 54,1
i 20,00 204 1 529 734 5075 691 69,5% 36,7
TOTAL 486,0 10.646 7.246 1.798 17.892 139.817 7,81  788% 36,8
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Actividad quirurgica del Hospital de Navarra

SERVICIOS PROGRAMADAS URGENTES TOTAL
A. GENERAL A. LOCAL
CIRUGIA CARDIACA 295 217 89 601
CIRUGIA GENERAL 1.069 58 663 1.790
CIRUGIA TORACICA 199 4 120 323
CIRUGIA VASCULAR 294 76 258 628
DERMATOLOGIA 33 27 0 60
NEUROCIRUGIA 291 115 153 559
OFTALMOLOGIA 16 496 28 540
ORL 351 227 22 600
TRAUMATOLOGIA 1.067 39 396 1.502
UNIDAD DEL DOLOR 19 31 0 50
UROLOGIA 693 31 111 835
INTERVENCIONES HNA 4.327 1.321 1.840 7.488
INTERVENCIONES H. SAN JUAN DE DIOS
CIRUGIA VASCULAR 268 2 0 270
OFTALMOLOGIA 1.693 240 0 1.933
ORL 148 264 0 412
TRAUMATOLOGIA 898 158 0 1.056
UROLOGIA 0 223 0 223
CIRUGIA GENERAL 547 738 0 1.285
INTERVENCIONES HSJD 3.554 1.625 0 5.179
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS
CIRUGIA CARDIACA 61 0 0 61
CIRUGIA GENERAL 26 0 0 26
CIRUGIA VASCULAR 463 0 0 463
DERMATOLOGIA 36 0 0 36
OFTALMOLOGIA 2 0 0 2
ORL 33 0 0 33
TRAUMATOLOGIA 32 0 0 32
UROLOGIA 3 0 0 3
INTERVENCIONES CC 656 0 0 656
TOTAL INTERVENCIONES 8.537 2.946 1.840 13.323
SERVICIOS INTERVENCIONES SESIONES INT/SES
A. GRAL A. LOCAL TOTAL
QUIROFANO
CIRUGIA CARDIACA 295 217 512 315 1,63
CIRUGIA GENERAL 1.069 58 1.127 486 2,32
CIRUGIA TORACICA 199 4 203 80 2,54
CIRUGIA VASCULAR 294 76 370 202 1,83
DERMATOLOGIA 33 27 60 17 3,53
NEUROCIRUGIA 291 115 406 189 2,15
OFTALMOLOGIA 16 496 512 79 6,48
ORL 351 227 578 181 3,19
TRAUMATOLOGIA 1.067 39 1.106 426 2,60
UNIDAD DEL DOLOR 19 31 50 27 1,85
UROLOGIA 693 31 724 234 3,09
TOTAL 4.327 1.321 5.648 2.236 2,53

NOTA:No Incluye H.S.J.D.

En la mayoria de los servicios las sesiones de quirdfano corresponden a 7 horas.
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Actividad de consultas externas del Hospital de Navarra

SERVICIOS PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC/PRIM Tabla 3.8.5
ANESTESIA Y REANIMACION 7.251 247 7.498 0,03 Actividad
APARATO DIGESTIVO 5.984 9.096 15.080 1,52 consultas Hospital
C. VASCULAR HSJD 1.412 360 1772 0,25 de Navarra. 2010
CARDIOLOGIA 1.004 1535 2.539 1,53
CARDIOLOGIA CSSM 7.643 7.934 15.577 1,04
CARDIOLOGIA CUPO 357 877 1.234 2,46
CIRUGIA CARDIACA 22 349 371 15,86
CIRUGIA GENERAL 1.543 5.298 6.841 3,43
CIRUGIA GENERAL CSSM 1.953 3322 5275 1,70
CIRUGIA TORACICA 247 551 798 2,23
CIRUGIA VASCULAR 3.707 5.595 9.302 1,51
DERMATOLOGIA 13.637 12.717 26.354 0,93
DERMATOLOGIA CSSM 9.227 5.953 15.180 0,65
DIETETICA 1.169 3810 4979 3,26
ENDOCRINO 3513 12587 16.100 3,58
ENF. INFECCIOSAS 215 1.742 1.957 8,10
GERIATRIA 64 240 304 3,75
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 1.590 11.943 13.533 7,51
MEDICINA INTERNA 966 2.139 3.105 2,21
NEFROLOGIA 659 2.063 2722 3,13
NEUMOLOGIA 1.792 6.269 8.061 3,50
NEUROCIRUGIA 1.180 3.104 4.284 2,63
NEUROLOGIA 5.153 7.979 13.132 1,55
OFTALMOLOGIA 6.518 12.293 18.811 1,89
OFTALMOLOGIA CSSM 3.385 4787 8.172 1,41
OFTALMOLOGIA INF. CSSM 928 1.155 2.083 1,24
ONCOLOGIA 1.543 6.897 8.440 4,47
ORL 2.188 8.898 11.086 4,07
ORL CSSM 8.335 6.029 14.364 0,72
RADIOTERAPIA 1378 5.731 7.109 4,16
RAQUIS 108 9 117 0,08
RAQUIS CSSM 44 0 44 0,00
REHABILITACION 3.095 5.523 8618 1,78
REUMATOLOGIA 3.242 13.132 16.374 4,05
TRAUMATOLOGIA 7.729 13.934 21.663 1,80
UNIDAD DEL DOLOR 717 1.896 2613 2,64
UROLOGIA 4687 10.105 14.792 2,16
Total 114.185 196.099 310.284 1,72
CENTROS CONCERTADOS PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC./PRIM
CIRUGIA VASCULAR 1.806 918 2.724 0,51
GERIATRIA 49 444 493 9,06
Total C.C. 1.855 1.362 3.217 0,73
TOTAL HNA 116.040 197.461 313.501 1,70

Actividad de urgencias en el Hospital de Navarra

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09% Tabla 3.8.6
N° URGENCIAS 57115  56.576 57684 57341 53080 52230 51253  -1,87% Actividad de
PROMEDIO DIARIO 156,1 155,0 158,0 157,1 145,0 143,1 1404 -1,87% urgencias en el
INGRESOS URGENTES 10.154  10.394 10494 10560  11.064 10412 10.646  2,25% Hospital de
% URGENCIAS INGRESADOS 17,78%  1837%  18,19%  1842%  20,84%  1993%  2077%  4,20% Navarra.
PRESION DE URGENCIAS 60,77%  62,22%  60,16%  60,14%  59,22%  59,21%  59,50% 0,50% 2004-2010
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Exploraciones especiales y técnicas

complementarias del Hospital de Navarra

2008 2009 2010
ANATOMIA PATOLOGICA
BIOPSIA 16.381 15.892 16.645
CITOLOGIA 21.762 17.535 17.702
NECROPSIAS 98 78 91
Punciones PAAF 153 110 71
ANESTESIA, REANIMACION Y T.D.
ANESTESIAS FUERA DE QUIROFANO 4.410 4421 4.805
ACTOS TERAPEUTICOS UTD 1.076 1.233 1.442
BIOQUIMICA CLINICA
LABORATORIO CENTRAL:
DETERMINACIONES BIOQUIMICAS 1.954.720 2.010.981 2.044.963
LABORATORIO URGENCIAS:
DETERMINACIONES BIOQUIMICAS 570.779 619.440 661.590
CARDIOLOGIA
ECOCARDIOGRAMAS (Todos los tipos) 7.150 7.237 7.318
P ESFUERZO TOTAL: 2.369 2.255 2411
HOLTER: 1.800 1.771 1.731
P. HEMODINAMICA: 4678 4.834 3.000
ESTUDIOS DIAGNOSTICOS/INTERVENCION 1.441 1.447 1393
ACTP (ANGIOPLASTIAS PERCUTANEA) 731 719 740
STENT 856 887 867
OTROS PROCEDIMIENTOS 1.650 1.781
ELECTROFISIOLOGIA: 3.162 2.959 3.118
Estudios ELECTROFISIOLOGICOS 329 252 266
ABLACIONES Y CARDIOVERSIONES 254 220 226
PROGRAMACION MARCAPASOS 2.484 2.381 2.575
MARCAPASOS PROVISIONALES 57 44 51
OTRAS PRUEBAS 38 62
IMPLANTES DAI/HOLTER - 49 85
CIRUGIA VASCULAR 2,910 2.920 546
ECO-DOPPLER 878 877 546
DOPPLER CCPV 2.032 2.043
DERMATOLOGIA 14.681 13.901 13.098
PROCEDIMIENTOS DIAGNOSTICOS 2.169 2.476 3.117
PRUEBAS EPICUTANEAS (P. CONTACTO) 475 428 586
BIOPSIA 1.694 2.048 2.531
PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS (Incluida cirugia menor) 12,512 11.425 9.981
CRIOTERAPIAS 3.460 3.320 3227
ELECTROCOAGULACION 1317 1.195 872
EXTIRPACIONES 3.129 2.810 1677
SESIONES PUVA-B 4.301 3915 4.192
INFILTRACION-INTRALESION 305 185 13
DIGESTIVO 7.978 9.128 9.322
CPRE. 233 248 275
Diagndstica 50 40 33
Intervencionista 183 208 242
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2008 2009 2010

ENDOSCOPIAS CON SEDACION 3.358 3.691 3.883
Diagndstica 2.327 2.542 2.732
Intervencionista 1.031 1.149 1.151
ENDOSCOPIA SIN SEDACION 3.878 4.459 4.221
Diagnéstica 3.613 4.207 4.015
Intervencionista 265 252 206
PRUEBAS FUNCIONALES 262 360 496
Funcional 244 347 232
Sin codificar 18 13 264
OTRAS PRUEBAS 247 370 447
Diagndstica 247 370 447
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA
I. Hospital de Dia

Tratamientos 1.677 2.166 2.739

Punciones medulares 400 525 257
Consulta médica

Consulta 3.761 3.656 3.595
Il Laboratorio
Citometrfa 3.741 4.351 4921
Coagulacion 256.276 261.381 256.789
Hematologia general 250.377 255.988 250.945
Hemoterapia 1.001 3.122 3.531
Inmunologia 5.983 2.582 2.569
IIl. Hematologia
Punciones esternales 362 360 332
Biopsias coxales 79 30 0
Transplante Médula Osea 549 532 628
IV. Hemoterapia
Productos transfundidos 9.655 11.478 13.052
Pruebas pre-transfusionales 6.051 6.967 7.201
V. Crioconservacion y aféresis 1.667 5.670 6.579
MEDICINA NUCLEAR
ACTIVIDAD DIAGNOSTICA
DOSIS DIAGNOSTICAS DE RADIOFARMACO 7.165 6.824 6.612
PACIENTES 6.024 5.854 5.781
Exploraciones Morfofuncionales 8.898 6.629 6.495
Exploraciones por Sistemas
Cerebro 914 408 338
Corazén 324 810 726
Digestivo 153 81 86
Linfatico 806 370 375
Osteoarticular 3.846 2.951 3.060
Inflamacion-infeccion-tumor 881 423 383
Pulmonar 515 343 306
RifoN 235 199 238
Endocrino 1.165 976 898
Vascular 4 1 0
Tumor Especifico 55 67 55
TRATAMIENTOS POR PATOLOGIAS 228 177 114
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2008 2009 2010
MICROBIOLOGIA
N° PETICIONES 281.849 285.469 285.144
SEROLOGIA 63.328 71518 75.671
NEFROLOGIA
HEMODIALISIS 16.661 16.624 18.363
HEMODIALISIS PROGRAMADAS 16.355 16.461 18.068
HEMODIALISIS NO PROGRAMADAS 306 163 295
SESIONES CAPD 2.908 2.790 3.009
HOLTER Y OTRAS PRUEBAS 139 211 147
NEUMOLOGIA
PRUEBAS FUNCION RESPIRATORIA* 2.295 2.748 2,510
BRONCOSCOPIAS 301 295 318
TORACOCENTESIS 0 68 100
Estudio APNEA SUENO 565 385 594
Sin codificar 3 6 2
NEUROLOGIA
ECO-DOPPLER TRONCO SUPRA-AORTICO 1.667 1.720 1.652
DOPPLER TRANSCRANEAL/2010 ESTUDIOS NEUROVASCULAR 1.354 1.357 2.081
NEUROFISIOLOGIA
ELECTROENCEFALOGRAMAS (E E.G.) 1.079 1213 1.170
OTRAS PRUEBAS 1.733 1619 1.689
OFTALMOLOGIA
P. DIAGNOSTICOS 2.449 2.297 2.185
BIOMETRIAS (n° cataratas) 1.930 1.747 1.585
P. TERAPEUTICOS 519 550 600
LASERTERAPIA 519 550 600
Actividad realizada por personal de enfermeria del CCPV junto con el médico especialista de HNA.
ONCOLOGIA-RADIOTERAPIA
RADIOTERAPIA 32.406 33.883 36.140
SESIONES SIMULADOR 2434 2.851 3.124
SESIONES ACELERADOR LINEAL 29.972 31.032 33.016
ONCOLOGIA MEDICA 13.119 13.548 14.759
SESIONES QUIMIOTERAPIA HOSPITAL DE DIA 13.119 13.548 14.759
PSIQUIATRIA
TEC. 453 81 651
RADIODIAGNOSTICO
RADIOLOGIA BASICA 29.243 35.825 74.763
RADIOLOGIA CONTRASTADA 1.815 1.566 1.122
RADIOLOGIA INTERV. 227 176 130
ECOGRAFO 6.929 6.795 7.929
MAMOGRAFO 2.953 2.134 3.973
TAC 18.758 17.409 15.888
RM 6.525 6.627 6.278
RM movil 5.567 2.582
AREA INTERVENCIONISTA 1.539 1.622 1.726
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2008 2009 2010
RADIOFISICA HOSPITALARIA
RADIOTERAPIA
DOSIMETRIA CLINICA DE PACIENTES
Urgencias RT Externa (2D) 314 286
Radioterapia Externa Conformada (3D) 1.101 1.381
RT externa con modulacion de intensidad (IMRT) 6 159
Radiocirugia (con conos, con arco dindmico, con IMRT) 0 25
Irradiacion Corporal Total (Medidas In Vivo) 6 9
Braquiterapia Alta Tasa de Dosis 3D 163 156
Braquiterapia de Implantes Permanentes de Prostata 25 31
Braquiterapia de Prostata con Alta Tasa de Dosis 0 24
DOSIMETRIA FiSICA DE PACIENTES
Comprobaciones previas de pacientes de IMRT, TBI, etc. 12 169
DOSIMETRIA FiSICA, QA DEL EQUIPAMIENTO DE RADIOTERAPIA
Aceleradores lineales de electrones 36 36
Simulador 12 12
Equipo de Braquiterapia de alta tasa de dosis 4 4
DIAGNOSTICO POR LA IMAGEN
CONTROLES DE CALIDAD DEL EQUIPAMIENTO
Radiologia General 25 26
Tomograffa Computarizada (TC) 8 9
Radiologia Intervencionista 2 3
Radiologia Quirdrgica 15 21
Telemandos 7 5
Mamografia 12 1
Radiologia Portatil 12 11
Radiologia Dental Intraoral y Panordmica 6 10
Equipos especiales (densitometria 6sea, piezas anatémicas...) 4 4
Gammacdmaras 16 33
Indicadores de dosis 15 15
CONTROLES DE CALIDAD DE EQUIPAMIENTO ASOCIADO
Monitores de diagnostico 20 60
CR 14 34
DR 14 22
DOSIMETRIA CLINICA DE PACIENTES
Dosimetrias de pacientes en Radiodiagnostico 90 62
Dosimetrias de pacientes en Medicina Nuclear 2 1
PROTECCION RADIOLOGICA
CONTROL DOSIMETRIA PERSONAL DE TRABAJADORES
N° de personas/dosimetros controladas en el SNS 1.080/1.102 1085/1277
N° de altas/bajas/modificaciones en el HN 176 218
CONTROLES DOSIMETRICOS AMBIENTALES
Niveles de radiacion en salas de rayos X 58 65
Niveles de contaminacion en Medicina Nuclear y laboratorios 52 46
GESTION MATERIAL RADIACTIVO
Residuos solidos evacuados (bultos) 6 10
Residuos liquidos evacuados (actuaciones) 0 0
Frotis fuentes radiactivas 46 28
GESTION DETECTORES
Verificacion/calibracion detectores 18 18
INSTALACIONES Y/O EQUIPOS
Estudios de sequridad de nuevas instalaciones y/o equipos 8
Altas de equipos de rayos X 8 6
Bajas de equipos de rayos X 5 12
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2008 2009 2010
REHABILITACION 135.538 156.619 172.371
CINESITERAPIA 37.657 47.923 53.650
ELECTROTERAPIA 30.506 38.254 44934
HIDROTERAPIA 67.375 70.442 73.787
REUMATOLOGIA

INFILTRACIONES 240 341 377
ARTROCENTESIS 121 204 208
OTRAS PRUEBAS 1.000 1.180 959
UROLOGIA

ESTUDIOS URODINAMICOS 429 580 531
CISTOSCOPIAS 831 906 1.101
DILATACION URETRAL 157 192 219
ECOGRAFIAS UROLOGICAS 460 367 394
REHABILITACION DE SUELO PELVICO 403 545 525
PRUEBAS REALIZADAS EN RX 341 299 292
SIN CODIFICAR 662 0

25 GRDs mas frecuentes en el Hospital de Navarra

En el andlisis por GRD, y sus indicadores asociados, se aprecian algunas variaciones si com-
paramos con ejercicios anteriores. El [ndice de Funcionamiento mantiene la mejoria de afios
anteriores (0,959 en 2010 frente a 1,04 en 2009 y 1,09 en el ano 2008), mientras que el
indice de CaseMix es de 1,092, expresién de una mayor complejidad de las altas del Hospi-
tal en comparacion con la norma.

El peso medio de las altas durante el afio 2010 se mantiene en valores similares, siendo de
2,133.

Por lo que respecta al numero de altas codificadas aun cuando se mantiene elevado (98%)
este ano se ha producido un incremento en los casos no agrupables que alcanzan el 1.92%.
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Total Altas: 17.844 (Altas codificadas 98,08%) Tabla 3.8.8
Estancia Media: 7,82 Los 25 GRDs mas
Peso Medio: 2,133 frecuentes en el
PIR FACTURABLE: 37.357,57 Hospital de
Navarra. 2010
Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009
§. = e 2009 2010 Media Difer.  Impac!
HE € N°Casos % N°Casos % 2009 2010 E. Media 10/09
1 541 2,343 NEUMONIA SIMPLE Y OTROS TRAST. RESPIRATORIOS
EXC. BRONQUITIS & ASMA CON CC MAYOR 540 3,06% 517 290% 1061 10,29 -032 -16544
2 14 1,88 ICTUS CON INFARTO 475 2,69% 491  2,75% 10,05 9,02 -1,03  -505,73
3 430 1,517 PSICOSIS 356 2,02% 441 247% 17,37 13,1 -4,27  -1883,07
4 470 0 No agrupable 77 0,44% 343 192% 853 748  -105 -360,15
5 127 1,422 INSUFICIENCIA CARDIACA & SHOCK 262 1,49% 292 1,64% 941 8,67 -0,74  -216,08
6 494 0,962 COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA SIN EXPLORAC. 206 1,17% 264 148% 334 2,97 -0,37 -97,68
CONDUCTO BILIAR SIN CC

7 112 1,763 PROCEDIMIENTOS CARDIOVASCULARES PERCUTANEOS, 197 1,12% 212 1,19% 306 303 0,03 6,36
SIN IAM, INSUFICIENCIA CARDIACA O SHOCK

8 410 1,141 QUIMIOTERAPIA 262 1,49% 212 1,19% 403 447 0,44 93,28
9 544 3,42 ICC & ARRITMIA CARDIACA CON CC MAYOR 219 1,24% 209 1,17% 978 10,07 0,29 60,61

10 087 1,509 EDEMA PULMONAR & INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 205 1,16% 2001 113% 937 737 2,00 -402,00

11 125 0,882 TRAST. CIRCULATORIOS EXCEPTO IAM, 226 1,28% 19% 1,10% 377 416 0,39 76,44
CON CATETERISMO SIN DIAG. COMPLEJO

12 116 3,591 OTRAS IMPLANTACIONES DE MARCAPASOS 199  1,13% 189  1,06% 6,03 575  -0,28 52,92
CARDIACO PERMANENTE

13 311 0,803 PROCEDIMIENTOS TRANSURETRALES SIN CC 206 1,17% 186 1,04% 1,84 183  -0,01 -1,86

14 73 0,733 OTROS DIAGNOSTICOS DE OIDO, NARIZ, 137 0,78% 185 1,04% 133 1,37 004 740
BOCA & GARGANTA EDAD>17

15 818 3,607 SUSTITUCION DE CADERA EXCEPTO 157 0,89% 182 1,02% 1054 1001  -0,53 -96,46
POR COMPLICACIONES

16 82 1,914 NEOPLASIAS RESPIRATORIAS 189 1,07% 174 098% 85 771 085 -147,90

17 172 2,072 NEOPLASIA MALIGNA DIGESTIVA CON CC 143 0,81% 173 0,97% 8,1 776 034 -58,82

18 808 2,701 PROCED. CARDIOVASC. PERCUTANEOS CON IMA, 144 0,82% 157 0,88% 73 694 036 -56,52
FALLO CARDIACO O SHOCK

19 131 0,895 TRASTORNOS VASCULARES PERIFERICOS SIN CC 135 0,77% 150 084% 554 545  -0,09 -13,50

20 219 1,361 PROC. EXTR. INFERIOR & HUMERO EXC. CADERA, 123 0,70% 144 0,81% 6,8 587 093 -13392
PIE, FEMUR EDAD>17 SIN CC

21 533 4,43 OTROS TRAST. SISTEMA NERVIOSO EXC. AlT, 123 0,70% 143 080% 12,14 1165 049 -70,07
CONVULSIONES & CEFALEA CON CC MAYOR

22 550 5,691 OTROS PROCEDIMIENTOS VASCULARES 118  0,67% 141 079% 1903 1532 -371 -523,11
CON CC MAYOR

23 395 1,055 TRASTORNOS DE LOS HEMATIES EDAD>17 198 1,12% 141 079% 4,02 6,09 207 29187

24 467 0,309 OTROS FACTORES QUE INFLUYEN EN 148 0,84% 139 078% 147 1,6 0,13 18,07
EL ESTADO DE SALUD

25 243 0,785 PROBLEMAS MEDICOS DE LA ESPALDA 98  0,56% 134 0,75% 62 516 -1,04 -13936

1: Impacto en estancias.
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 Tabla 3.8.9
Peso  %altas  Peso  %altas Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas Peso medio
Medio no codif. Medio no codif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio no codif. Medio no codif. y % de altas no
1,8452 0,29% 19109 0,08% 18917 1,77% 18830 1,01% 2,0487 0,79% 2,1830 0,44% 2,1330 1,99% codificadas.
2004-2010
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3.9 | CLINICA UBARMIN

En el plano asistencial se ha producido una disminucién del nimero de ingresos en un
-4,2% y en estancias la disminucién ha sido similar -4,4%, manteniéndose la estancia me-
dia en 4,05 dias. Se debe a la disminucion de la actividad quirdrgica, en horario extraordi-
nario de tardes en el sequndo semestre del afio. Disminuyen en la propia Clinica Ubarmin
un -4,5% las intervenciones con anestesia general que suelen ser las que generan ingresos.
La actividad quirurgica realizada alcanza 5.270 intervenciones quirdrgicas (incluyendo las
realizadas en el Hospital San Juan de Dios). La diferencia con respecto al afo anterior es
de -2,7%.

En el ano 2009 los meses sin actividad extraordinaria fueron dos y en el afo 2010 fueron
cinco meses, afectando a la actividad en consultas y quiréfanos.

Con respecto al comienzo del afio pasado, las ecografias intervencionistas van aumentan-
do, realizandose 97 este afno, frente a las 52 que se realizaron el afo anterior.

Deseo expresar desde aqui, el reconocimiento y felicitacién a todos los trabajadores, cuyo
esfuerzo y profesionalidad han hecho posibles mantener estos resultados.

ACTIVIDAD HOSPITALARIA 2009 2010 09/10
CAMAS INSTALADAS 115 115 0
CAMAS FUNCIONANTES 92,60 89,50 -3,10
INGRESOS 4711 4513 -4.2%
ESTANCIAS 19.136 18.297 -4,4%
I. OCUPACION 56,62% 56,01% -0,6
E. MEDIA 4,06 4,05 0,0
I. ROTACION 50,87 50,42 -0,5

ACTIVIDAD QUIRURGICA

INTERVENCIONES EN C.U. 5.110 4.985 -2,4%
PROGRAMADAS A. GENERAL 4.355 4.160 -4,5%
PROGRAMADAS A. LOCAL 755 825 93%

INTERVENCIONES H. SAN JUAN DE DIOS 304 285 -6,3%
PROGRAMADAS A. GENERAL 61 62 1,6%
PROGRAMADAS A. LOCAL 243 223 -8,2%

INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS 917 1.075 17.2%
PROGRAMADAS A. GENERAL 917 1.075 17.2%

TOTAL ACTIVIDAD QUIRURGICA 6.331 6.345 0,2%

ACTIVIDAD CONSULTAS

CONSULTAS EN C.U. 94.978 88.528 -6,8%
Primeras 38.449 34.903 -9.2%
Sucesivas 56.529 53.625 -5,1%

CONSULTAS CENTROS CONCERTADOS 1.510 3.238 114,4%
Primeras 1.103 1.285 16,5%
Sucesivas 407 1.953 379,9%

TOTAL ACTIVIDAD CONSULTAS 96.488 91.766 -4,9%
Primeras 39.552 36.188 -8,5%
Sucesivas 56.936 55.578 -2,4%

SUC/PRIMERAS 1,44 1,54 0,10
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Se han producido 198 ingresos menos que en 2009 (-4,2%), con una disminucion del nu-
mero de estancias de 839 (-4,4%), manteniendo la Estancia Media en 4,05 dias.

La actividad quirurgica en la propia Clinica Ubarmin ha sido de 4.985, se ha visto disminui-
da en un -2,4% (en -125 intervenciones), reflejando una disminucién en las intervenciones
con anestesia general del -4,5% (en 195 intervenciones menos), y con anestesia local se ha
incrementado en un 9,3% (en 70 intervenciones mas). Las intervenciones quirdrgicas reali-
zadas en el Hospital San Juan de Dios han sido de 285, bajando la cifra respecto del ano
anterior en un -6,3%. Las intervenciones en centros concertados, 1.075, han aumentado
respecto del afio anterior en un 17,2%. Entre todos los centros, la actividad ha sido de
6.345 intervenciones con un crecimiento de un 0,2%.

En consultas externas, disminuyen tanto la actividad de primeras (-8,5%), como las sucesi-
vas (-2,4%), con una relacién de sucesivas/primeras 1,54% incluyendo todos los centros. El
total de consultas ha sido de -4,9% respecto del afo anterior.

SERVICIOS N° CAMAS INGRESOS ESTANC. EM. 1.0. L.R.
URG.  PROGR. Tl TOTAL

ANESTESIA Y REANIMACION 0,5 0 1 78 79 88 1,11 48,2% 158,0
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 1 0 0 0 0 0

MEDICINA INTERNA 1,33 0 28 4 32 74 2,31 15,2% 24,0
NEUROLOGIA 0,08 0 33 0 33 24 0,73 78,9% 396,0
REHABILITACION 8,25 0 759 8 767 2428 3,17 80,6% 93,0
TRAUMATOLOGIA 72,83 0 3.692 813 4.505 14.873 3,30 55,9% 61,9
uvi 5,50 0 0 718 718 810 1,13 40,3% 130,5
Total 89,50 0 4513 1.621 4513 18.297 4,05 56,0% 50,4

Rehabilitacion: El niumero de ingresos aumento6 en 65 (9,26%), y el niumero de estan-
cias subioé en 45 (1,89%), situando la estancia media del 2010 en 3,17 dias. Esto es debi-
do a la tendencia de estos afos de pasar los pacientes no quirtrgicos del servicio de ra-
quis al servicio de rehabilitacion.

e C.O.T.: El nimero de ingresos disminuyd en -8,4% (-413), y el nimero de estancias tam-
bién disminuye -4,9% (-769), situando la estancia media de COT en 3,38.
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Actividad quirurgica

2009 2010 09/10
INSTRUMENTACIONES RAQUIS 118 112 -5,1%
DISPOSITIVOS INTERESPINOSOS 15 3 -80,0%
LAMINECTOMIAS 73 92 26,0%
FENOLIZACIONES + BED 1.136 1.265 11,4%
OTRAS INTERVENCIONES RAQUIS 19 27 42,1%
PROTESIS CADERA 300 252 -16,0%
RECAMBIOS P.T.C. 31 56 80,6%
OTRAS INTERVENCIONES CADERA 34 36 5,9%
ARTROSCOPIAS 650 524 -19,4%
PLASTIAS LIGAMENTOS RODILLA 146 196 34,2%
OSTEOTOMIAS RODILLA 26 32 23,1%
LUXACIONES DE ROTULA 6 0 -100,0%
PROTESIS RODILLA 409 331 -19,1%
RECAMBIOS P.T.R. 27 26 -3,7%
OTRAS INTERVENCIONES RODILLA 39 25 -35,9%
CIRUGIA DE EXTREMIDAD INFERIOR 336 389 15,8%
CIRUGIA DE EXTREMIDAD SUPERIOR 956 726 -24,1%
R.M.O. 9 10 11,1%
OTRAS A. GENERAL 25 58 132,0%
OTRAS A. LOCAL 755 823 9,0%
Intervenciones en C. Ubarmin 5.110 4.983 -2,5%
INTERVENCIONES H. SAN JUAN DE DIOS
TRAUMATOLOGIA 304 285 -6,3%
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS
TRAUMATOLOGIA 917 1.075 17,2%
TOTAL INTERVENCIONES 6.331 6.343 0,2%

El nimero de intervenciones realizadas en la Clinica Ubarmin disminuye un -2,5%, con un
aumento en anestesia local del 9,3% y una disminucion de las intervenciones con aneste-
sia general de un -4,5%.
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Detalle de la
actividad
quirdrgica en la
Clinica Ubarmin.
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Actividad de consultas

SERVICIOS PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC/PRIM.
ANESTESIA Y REANIMACION 4227 30 4.257 0,01
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 43 324 367 7,53
MEDICINA INTERNA 1.257 670 1.927 0,53
NEUROLOGIA 89 45 134 0,51
PSICOLOGIA 212 2.264 2.476 10,68
PSIQUIATRIA 121 924 1.045 7,64
RAQUIS 2.073 5.308 7.381 2,56
RAQUIS CSSM 82 124 206 1,51
REHABILITACION 3.785 10.062 13.847 2,66
TRAUMA CSSM 17.478 19.932 37.410 1,14
TRAUMATOLOGIA 3.470 12.110 15.580 3,49
TRAUMATOLOGIA TAFALLA 2.066 1.832 3.898 0,89
CENTROS CONCERTADOS

TRAUMATOLOGIA 1.285 1.953 3.238 1,52
TOTAL CONSULTAS 36.188 55.578 91.766 1,54

Durante el afo 2010 se ha producido un descenso de -6,8%, siendo la relacién Suc/Prim de
1,54%.

Desciende la actividad de consultas de Clinica Ubarmin sin contar COT de SSMM vy Tafalla.
El descenso ha sido de -1,6%, aumentando las revisiones en 0,7% y disminuyendo las pri-
meras -6%. Es de destacar el aumento de las revisiones en COT 1,9% y en RHB en 2,0%

Pruebas complementarias

2009 2010 09/10
LABORATORIO
PACIENTES LABORATORIO 13.762 13.058 -5,1%
DET. BIOQUIMICA 102.186 105.586 33%
DET. HEMATOLOGIA 44128 41.404 6,2%
DET. SEROLOGIA 1.758 1.185 -32,6%
PRUEBAS PRETRANSFUSI. 946 916 3.2%
MEDICINA INTERNA
ECG. 5.697 5.375 5,7%
MICROBIOLOGIA
MUESTRAS 633 787 24,3%
DETERMINACIONES 751 933 24,2%
RADIOLOGIA
ECOGRAFIAS 784 989 26,1%
MIELOGRAFIAS 117 120 2,6%
TELERRADIOGRAFIAS 1.787 1.652 -7,6%
N° DE PLACAS 43.922 44527 1,4%
N° DE PACIENTES 15.163 18292 20,6%
REHABILITACION
SESIONES 227.207 236.573 4,1%
PACIENTES 5.347 6.344 18,6%
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Tabla 3.9.5
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e Laboratorio: El numero de pacientes ha disminuido un -5,1%, el nimero de determina-
ciones Bioguimica ha aumentado un 3,3% y el resto de determinaciones han disminuido.
La actividad en microbiologia ha aumentado en muestras un 24,3% y determinaciones un

24,2%

e Radiologia: Aumento del nimero de pacientes 20,6% mientras que el nimero de pla-

cas fue de 1,4%.

GRDS mas frecuentes en Clinica Ubarmin

Total Altas: 4.509 (Altas codificadas 100%)

Estancia Media 4,05

Tabla 3.9.6

Peso Medio: 1,62

LOS 25 GRD mas

PIR FACTURABLE: 7.146,27

frecuentes en la

Clinica Ubarmin.

Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009 2010

& 4 2 2009 2010 Media Difer.  Impac!
EE & N° Casos % N°Casos % 2009 2010 E. Media 10/09
1 243 0,785 PROBLEMAS MEDICOS DE LA ESPALDA 1281 27,16% 1384 30,69% 2,10 1,72 -0,38  -525,92
2 222 1,139 PROCEDIMIENTOS SOBRE LA RODILLA SIN CC 669  14,18% 556 12,33% 1,55 1,67 0,12 66,72
3 225 1,241 PROCEDIMIENTOS SOBRE EL PIE 284 6,02% 308 6,83% 1,20 1,26 0,06 18,48
4 789 3,495 REVISION SUSTITUCION RODILLA &

REIMPLANTE MIEMBRO EXTR. INFERIOR &

ARTICULACION MAYOR (EXC 145 3,07% 304 6,74% 10,28 10,04 -0,24 -72,96
5 471 6,163 PROC. MAYORES SOBRE ARTICULACION

M. INFERIOR, BILATERAL O MULTIPLE 117 2,48% 277 6,14% 9,72 9,79 0,07 19,39
6 229 0,880 PROC. SOBRE MANO O MUNECA, EXCEPTO

PROC. MAYORES S. ARTICULACION SIN CC 291 6,17% 222 492% 1,10 1,17 0,07 15,54
7 867 1,154 ESCISION LOCAL Y EXTRACCION DE

DISPOSITIVO FIUACION INTERNA EXCEPTO

CADERA Y FEMUR, SIN C 208 4,41% 222 492% 2,10 1,95 -0,15 -33,30
8 227 1,014 PROCEDIMIENTOS SOBRE TEJIDOS

BLANDOS SIN CC 77 1,63% 158  350% 2,38 2,28 0,10  -15,80
9 224 0,930 PROC. HOMBRO, CODO O ANTEBRAZO, EXC.

PROC. MAYOR DE ARTICULACION SIN CC 228 4,83% 124 2,75% 2,34 2,50 0,16 19,84
10 462 2,071 REHABILITACION 106 2,25% 117 2,59% 16,41 14,14 -2,27  -265,59
11 006 0,690 LIBERACION DE TUNEL CARPIANO 235 4,98% 102 2,26% 1,03 1,00 -0,03 -3,06
12 758 1,135 PROCEDIMIENTOS SOBRE ESPALDA &

CUELLO EXC. FUSION ESPINAL SIN CC 83  1,76% 8 191% 6,70 8,80 2,10 180,60
13 756 2,535 FUSION VERTEBRAL EXCEPTO CERVICAL SIN CC 93 1,97% 69 153% 12,76 12,51 -0,25 -17,25
14 219 1,361 PROC. EXTR. INFERIOR & HUMERO EXC.

CADERA, PIE, FEMUR EDAD >17 SIN CC 40 0,85% 66 1,46% 4,25 3,68 -0,57 -37,62
15 817 4,267 REVISION O SUSTITUCION DE CADERA

POR COMPLICACIONES 33 0,70% 63 1,40% 16,27 15,60 -0,67 -42,21
16 270 0,967 OTROS PROCEDIMIENTOS SOBRE PIEL,

T. SUBCUTANEO & MAMA SIN CC 31 0,66% 37 082% 1,23 1,38 0,15 5,55
17 223 0,998 PROC. MAYORES HOMBRO/CODO, U OTROS

PROCEDIMIENTOS EXTR. SUPERIOR CON CC 8 0,17% 34 0,75% 2,13 2,29 0,16 544
18 232 1,011 ARTROSCOPIA 14 0,30% 29 064% 1,14 1,10 -0,04 -1,16
19 837 2,269 PROCEDIMIENTOS ESPINALES SIN CC 11 0,23% 27 0,60% 9,00 12,48 3,48 93,96
20 249 1,172 MALFUNCION, REACCION O COMPL. DE

DISPOSITIVO ORTOPEDICO 24 0,51% 25 0,55% 13,29 8,36 -493  -123,25
21 245 0,715 ENFERMEDADES OSEAS & ARTROPATIAS

ESPECIFICAS SIN CC 25 0,53% 23 051% 1,04 0,26 -0,78 -17,94
22 008 1,591 PROCED. SOBRE N. CRANEALES & PERIFERICOS

& OTROS PQ S. NERVIOSO SIN CC 25 0,53% 22 049% 1,12 1,95 0,83 18,26
23 230 1,304 EXCISION LOCAL & ELIMINACION DISP.

FIUACION INTERNA DE CADERA & FEMUR 23 0,49% 22 049% 2,78 3,91 1,13 24,86
24 256 0,779 OTROS DIAGNOSTICOS DE SISTEMA

MUSCULOESQUELETICO & TEJIDO CONECTIVO 18 0,38% 21 047% 3,17 1,33 -1,84 -38,64
25 228 1,035 PROC. MAYOR SOBRE PULGAR O ARTICULACION,

U OTROS PROC. S. MANO O MUNECA CON CC 24 0,51% 19 042% 1,04 1,26 0,22 4,18

1.: Impacto en estancias
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.
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El GRD 243 “Problemas médicos de la espalda”, aporta el mayor nimero de altas, el
30,69%, disminuyendo la estancia en -0,38 dias.

Le sigue el GRD 222 “Procedimientos sobre la rodilla sin CC"”, con el 12,33% de las altas y
un aumento de la estancia media de 0,12 dias.

El tercer GRD es el 225 “Procedimientos sobre el pie” con el 6,83% y un aumento de la es-
tancia media de 0,06 dias.

En cuarto lugar se encuentra el GRD 789 “Revision sustitucion rodilla & reimplante miem-
bro de extremidad inferior & articulacién mayor” con el 6,74% de las altas y una disminu-
cién de la estancia media de -0,24 dias.

A continuacién, en quinto lugar, se encuentra el GRD 471 “Procedimientos Mayores sobre
articulacion miembro inferior, bilateral o multiple” con el 6,14% y un aumento de la estan-
cia media de 0,07 dias.

Estos cinco GRDs mencionados suponen el 62,74% de las altas en Clinica Ubarmin duran-
te el 2010.

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Peso  %altas Peso %altas Peso  %altas Peso  %altas Peso %altas Peso  %altas Peso  %altas
Medio no codif. Medio no codif. Medio no codif. Medio no codif. Medio no codif. Medio no codif. Medio no codif.
1,489 0,00% 1,508 0,00% 1528 0,00% 1528 0,00% 1570 0,00% 1676 0,00% 1,620 0,00%

El Peso Medio del 2010 es de 1,620 con una disminucion de -0,056 (-3,34%) respecto al
ano anterior, debido en parte a la disminucién de protesis de rodilla (-19,1%) y las protesis
de cadera (-16,0%), con la totalidad de altas codificadas, como en anos anteriores.
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3.10 | HOSPITAL REINA SOFiA DE TUDELA

Actividad

En lo referente a hospitalizacién, durante 2010 se mantiene la tendencia desde 2009 a la
disminucion del numero de ingresos, asi como en el nimero de estancias, manteniendo la
estancia media en aproximadamente 5 dias, similar a anos anteriores.

Se ha producido en 2010 una disminucién importante en el nimero de urgencias atendi-
das (-10%), lo que supone unas 5.500 urgencias menos con respecto al afo anterior, en el
gue ya se produjo un descenso del 3% sobre anos anteriores. Esperamos seguir con esta

tendencia en los préximos anos.

ACTIVIDAD HOSPITALARIA (1) 2009 2010 10/09 Tabla 3.10.1
CAMAS INSTALADAS 181 181 0 Actividad Hospital
CAMAS FUNCIONANTES 170,25 172,00 1,75 Reina Sofia.
INGRESOS 8.463 8.234 2,7% 2009-2010
ESTANCIAS 42.700 41.023 -3,9%
IND. OCUPACION 68,71% 65,34% -3,37
EST. MEDIA 5,05 4,98 -0,06
IND. ROTACION 49,71 47,87 -1,84
IND. MORTALIDAD 3,01% 2,84% -0,17
% NECROPSIAS 8,00% nd nd
Necropsias a fetos o embriones (2) 8 8 0
ACTIVIDAD U. HOSP. DOMICILIARIA
CAMAS 16 18 2
INGRESOS 440 428 -12
ESTANCIAS 3.836 4.165 329
ACTIVIDAD QUIRURGICA
INTERVENCIONES EN HRS 5.750 5.630 -2,09%
PROGRAMADAS A. GENERAL 3.204 3.238 1,06%
PROGRAMADAS A. LOCAL 1.409 1.241 -11,92%
URGENTES 1.137 1.151 1,23%
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS 7 6 -14,29%
PROGRAMADAS A.GENERAL 7 6 -14,29%
Total actividad quirurgica 5.757 5.636 -2,10%
ACTIVIDAD CONSULTAS
CONSULTAS 123.654 128.274 3,74%
PRIMERAS 50.658 52.534 3,70%
SUCESIVAS 72.996 75.740 3,76%
SUC/PRIMERAS 1,44 1,44 0,00
ACTIVIDAD OBSTETRICA
PARTOS (TOTAL) 1.042 1.032 -1,0%
PARTOS CON CESAREA 202 196 -3,0%
% CESAREAS/TOTAL PARTOS 19,39% 18,99% -0,39
ACTIVIDAD URGENCIAS
URGENCIAS 53.979 48.441 -10,3%
PRESION URGENCIAS 67,71 67,89 0,18
% URG. INGRESADAS 10,62% 11,54% 0,92

1: Incluidos los datos de la actividad de UHD.

2: Autopsias realizadas a fetos o especialmente embriones con forma humana reconocible o malformada.
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Actividad por servicios

La actividad de hospitalizacion es muy similar a la del aflo 2009, aunque sigue la tendencia
a la baja en el numero de estancias a coste fundamentalmente de la disminucién de la es-
tancia media tanto en servicios médicos, que incluyen hospitalizacion psiquiatrica y hospita-
lizacion a domicilio donde la estancia media es de 5,66 dias como en los servicios quirtrgi-
€os con una estancia media de 3,40, dificilmente mejorable.

N° CAMAS INGRESOS ESTANCIAS ~ E.M. 1.0. IR. Tabla 3.10.2
, URG. PROGR. Tl  TOTAL Actividad por

HOSPITALIZACION Serv|c|os e
ANESTESIA-URCE 5,00 147 29 201 377 832 221 4559% 7540 indicadores en el
CIRUGIA GENERAL 25,00 578 713 112 1.403 5.266 375  57,71% 56,12 Hospital Reina
GINECOLOGIA 7,67 49 192 3 244 425 1,74 1519% 3183 Sofia. 2010
MEDICINA INTERNA 51,83 2.007 256 230 2493 15910 638  84,09% 48,10
OBSTETRICIA 1400 1299 0 21 1320 3.99 303 7820% 94,29
OFTALMOLOGIA 0,92 2 7 0 9 24 2,67 717% 9,82
ORL 5,33 4 155 0 159 256 1,61  13,15% 2981
PEDIATRIA 10,00 718 13 122 853 2.040 239  5589% 8530
PSIQUIATRIA 4,00 9% 3 7 111 1168 1052  80,00% 27,75
TRAUMATOLOGIA 23,58 392 949 19 1360 5.424 399 6301% 57,67
UROLOGIA 6,50 149 302 28 479 1517 317 6394% 73,69
Total hospitalizacién 153,8 5.441 2.624 743 8065 36.858 4,57 6564% 52,43

HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

MEDICINA INTERNA 17,83 149 20 259 428 4.165 9,73 63,99% 24,00
Total UHD 17,8 149 20 259 428 4.165 9,73  63,99% 24,00
TOTAL HRS 171,7 5590 2.644 1.002 8234 41.023 4,98  6547% 47,97

Actividad quirurgica

PROGRAMADAS URGENTES TOTAL Tabla 3.10.3
ANESTESIA GENERAL ~ ANESTESIA LOCAL Actividad

CIRUGIA GENERAL 667 375 441 1.483 qu”’Urq'Ca en el
DERMATOLOGIA 29 484 0 513 Hospital Reina
GINECOLOGIA 190 8 63 261 Sofia. 2010
OBSTETRICIA 0 0 327 327
OFTALMOLOGIA 771 0 1 772
ORL 180 61 2 243
TRAUMATOLOGIA 1.081 103 234 1418
UROLOGIA 320 210 83 613
INTERVENCIONES EN HRS 3.238 1.241 1.151 5.630

INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS

CIRUGIA GENERAL 3 0 0 3
ORL 1 0 0 1
TRAUMATOLOGIA 2 0 0 2
INTERVENCIONES EN CC 6 0 0 6
TOTAL INTERVENCIONES 3.244 1.241 1.151 5.636
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INTERVENCIONES SESIONES INTER/SES
CIRUGIA GENERAL 1.042 265 3,93
GINECOLOGIA 198 51 3,88
ORL. 241 33 7,30
OFTALMOLOGIA 771 151 511
TRAUMATOLOGIA 1.184 334 3,54
UROLOGIA 530 146 3,63
OTRAS 513 84 6,11
TOTAL 4.479 1.064 4,21

Vemos que la actividad quirdrgica ha disminuido un -2,10% con respecto al afo 2009, fun-
damentalmente debido a la disminucién de la actividad quirtrgica programada con aneste-
sia local de aproximadamente un -12%, lo que supone unas 160 intervenciones menos.
Con respecto a las intervenciones programadas generales se mantienen cifras similares al
ano anterior.

Actividad de consultas

En relacién a actividad de consultas externas el objetivo prioritario es adaptar nuestra ofer-
ta a la demanda con el fin de mantener unas listas de espera dentro de la Ley de Garanti-
as, de ahi que aunque nuestra demanda total de consultas haya subido un 6,73%, con el
incremento de un 3,74% en el numero de consultas realizadas hemos logrado cumplir
nuestro objetivo, incluso mejorar la demora media para primeras consultas.

PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC./PRIM.
ALERGOLOGIA 1333 2.273 3.606 1,71
ANESTESIA-URCE 2.482 1 2.483 0,00
APARATO DIGESTIVO 2.619 4.589 7.208 1,75
CARDIOLOGIA 1.473 3.471 4.944 2,36
CIRUGIA GENERAL 1.821 1.843 3.664 1,01
DERMATOLOGIA 4.969 3.908 8.877 0,79
ENDOCRINO 1.045 2.480 3.525 2,37
GINEC. PREVENCION 4.466 804 5.270 0,18
GINECOLOGIA 4310 3.434 7.744 0,80
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA 683 3.883 4.566 5,69
MEDICINA INTERNA 1.497 4.608 6.105 3,08
NEFROLOGIA 280 1.412 1.692 5,04
NEUROLOGIA 1.498 5.178 6.676 3,46
OBSTETRICIA 1.095 4.734 5.829 4,32
OFTALMOLOGIA 6.342 6.458 12.800 1,02
ONCOLOGIA 277 1.301 1.578 4,70
ORL 2.968 3.173 6.141 1,07
PEDIATRIA 64 576 640 9,00
RAQUIS 1.249 1.235 2.484 0,99
REHABILITACION 2.603 4.601 7.204 1,77
REUMATOLOGIA 676 1.935 2.611 2,86
TRAUMATOLOGIA 6.383 9.889 16.272 1,55
UROLOGIA 2.401 3.954 6.355 1,65
TOTAL 52.534 75.740 128.274 1,44
Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA
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Actividad de partos
Continua por encima de los 1.000 partos al afo, aunque en 2010 hemos tenido 10 partos

menos que en 2009.
Destacar la progresiva disminucion del nimero de cesareas que en 2010 esta por debajo del

19%. Continta por encima del 81% el numero de partos con anestesia epidural.

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09% 10/01%

TOTAL DE PARTOS 767 769 845 791 838 985 940 1.067 1042 1.032 -1,0% 34,6%

PARTOS CON CESAREA 126 140 145 172 172 210 189 234 202 196 -3,0% 55,6%

% CESAREAS / TOTAL PARTOS 16,43% 18,21% 17,16% 21,74% 20,53% 21,32% 20,11% 21,93% 19,39% 18,99% -039 2,56

PARTOS CON ANESTESIA EPIDURAL 539 558 627 556 596 710 681 764 893 839 -6,0% 557%

% ANESTE. EPIDU. / TOTAL PARTOS  70,3% 72,6% 742% 703% 71,1% 721% 724% 71,6% 857% 813% -440 11,02

1.100
1.000 -
Mm 1.042 1.032
900 >
893
800
200 767 769 791 : 764

600 e
._’/ e 5%

500 539 558 556
400
300
234
200 172 172 210 qgg e 202 19
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[ Partos con anestesia epidural [ Partos con cesarea [ Total partos
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Actividad de urgencias

La actividad de urgencias ha sido la que mayor variacion ha sufrido con respecto a otros
anos, puesto que en este ano ha disminuido en 10,3% con respeto a 2009.

Se estd invirtiendo la tendencia al aumento que existia desde el 2006, encontrandonos con
cifras similares a las de 2005. Esperamos que esta tendencia se mantenga.

2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09 % Tabla 3.10.7
URGENCIAS 48.767 50559 53613 55.070 53.979 48 441 -10,3% Urgencias del
URGENCIAS/DIA 134 139 147 150 148 133 -15,17 Hospital Reina
INGRESOS URGENTES 5314 5.552 5613 6.047 5.730 5.590 -2,4% Sofia de Tudela.

%URG. INGRESAN 10,90% 10,98% 10,47% 10,98% 10,62% 11,54% 0,92 2005-2010
PRESION URGENCIAS 70,20% 69,11% 67,74% 68,65% 67,71% 67,89% 0,18

Exploraciones especiales y técnicas complementarias

En la Seccién de Laboratorio se mantienen en cifras similares al ano 2009.

En lo referente a endoscopias destacar el aumento del nimero de gastroscopias realizadas
con un 14% con respeto al ano anterior y de un casi 3% en el nimero de colonoscopias.
Con respecto a la ecocardiografia estd creciendo afo a afno, en 2010 ha aumentado un
6,5% con respecto a 2009.

En la Seccion de Radiologia contintia creciendo la actividad radiolégica programada, funda-
mentalmente debido al aumento de la ecografia en un 18% y de un 30% en la realizacion
de scanner con respecto al ano anterior. Datos que no se corresponden con el crecimiento
de la actividad real del hospital, lo que nos hace pensar que cada dia utilizan mas técnicas
diagndsticas en el estudio de los pacientes.

En general todas las pruebas diagnosticas han crecido por encima de la actividad del hospi-
tal, radiologias simples, ecografias, cistoscopias, ecografias ginecologicas, ergometrias, etc.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS 2008 2009 2010 10/09 % Tabla 3.10.8
LABORATORIO I .

DET. BIOQUIMICA 925.027 997.186 1.032.249 3,5% E)S(S eczriglc;?r;es

DET. MICROBIOLOGIA 52,595 51.803 51.966 0,3% técnicas

DET. HEMATOLOGIA 170.827 176.149 174.728 -0,8% complementarias
CITOLOGIAS 1.690 1.693 1412 -16,6% en el Hospital
BIOPSIAS 6.209 6.389 6.808 6,6% Reina Sofia.
NECROPSIAS 25 8 8 0,0% 2008-2010
DERMATOLOGIA

CRIOTERAPIAS 3.300 3350 2678 -20,1%

ELECTROCOAGULACIONES 2.759 2.798 2.460 -12,1%

BIOPSIAS PIEL 1.295 1219 1518 24,5%

MEDICINA INTERNA

BRONCOSCOPIAS 95 69 70 1,4%
GASTROSCOPIAS 1118 1356 1.555 14,7%
COLONOSCOPIAS 1.172 1.472 1.511 2,6%
ECG. 1.817 2.091 2.048 2.1%
ESPIROMETRIAS 805 897 963 7.4%
PRUEBAS DE ESFUERZO 360 572 629 10,0%
ECOCARDIOGRAFIAS 1.631 2.054 2.187 6,5%
HEMODIALISIS (sesiones) 5.796 5.840 6.013 3,0%
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PRUEBAS COMPLEMENTARIAS 2008 2009 2010 10/09 %
O.R.L.

AUDIOMETRIAS 1.227 1.408 1.463 3,9%
IMPEDANCIOMETRIAS 908 926 1.136 22,7%
RADIOLOGIA

EXPLORACIONES RX SIMPLES 42.505 52.479 66.359 26,4%
N° DE PLACAS* 111.157 143.002 103.019 -28,0%
ECOGRAFIAS 7.159 8.240 8.371 1,6%
ESTUDIOS DIGESTIVOS CONTRASTE 1.261 677 450 -33,5%
MAMOGRAFIAS 1.269 1.140 927 -18,7%
TA.C 5.627 6.795 7.331 7,9%
Intervencionismo 322 239 338 41,4%

TOCO-GINECOLOGIA

ECOGRAFIAS GINECOLOGIA 11.244 10.899 11.256 33%
ECOGRAFIAS OBSTETRICIA 7.421 7.122 7.011 -1,6%
ECO. URGENTES S° GINECOLOGIA 3.795 3.858 3.298 -14,5%

REHABILITACION

SESIONES 106.553 107.425 104.595 -2,6%
UROLOGIA

CISTOSCOPIAS 409 396 495 25,0%
VASECTOMIAS 101 73 101 38,4%
ECOGRAFIAS 2.762 2.280 2.100 -7,9%

* Corresponden al primer semestre de 2010. A partir de julio no se revelan las placas y las pruebas se visualizan en la historia clinica a través
de la red.

Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

140



3 | Asistencia especializada

GRD mas frecuentes

El GRD més frecuente sigue siendo el parto vaginal sin complicaciones, y los 10 mas fre-
cuentes siguen siendo los mismos afo tras ano.

Total Altas: 8.284 (Altas codificadas 99,7%)

Estancia Media: 4,98

Peso Medio: 1,249

PIR FACTURABLE: 10.260,33

Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009
§. =l e 2009 2010 Media Difer.  Impac!
S5 & N°Casos %  N°Casos % 2009 2010 E. Media 10/09
1 373 0,580 PARTO VAGINAL SIN COMPLICACIONES 551 6,48% 567 684% 3,25 3,25 0,00 0,00
2 372 0,700 PARTO VAGINAL CON COMPLICACIONES 280 329% 267 322% 341 3,51 0,10 26,70
3 541 2,343 NEUMONIA SIMPLE Y OTROS TRAST. RESPIRATORIOS
EXC. BRONQUITIS & ASMA CON CC MAYOR 176 2,07% 200 241% 10,31 9,72 -0,59  -118,00
4 222 1,139 PROCEDIMIENTOS SOBRE LA RODILLA SIN CC 163 192% 176 2,12% 1,89 13 -0,59  -103,84
5 494 0,962 COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA
SIN EXPLORAC. CONDUCTO BILIAR SIN CC 126 148% 171 2,06% 2,72 2,61 -0,11 -18,81
6 162 0,740 PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA INGUINAL &
FEMORAL EDAD > 17 SIN CC 169 199% 163 1,97% 1,25 1,16 -0,09 -14,67
7 381 0,587 ABORTO CON DILATACION & LEGRADO,
ASPIRACION O HISTEROTOMIA 141 166% 139 1,68% 035 0,19 -0,16 -22,24
8 816 0,465 GASTROENTERITIS NO BACTERIANA'Y
DOLOR ABDOMINAL EDAD < 18 SIN CC 181 2,13% 138 167% 222 2,09 -0,13 -17,94
9 167 0,912 APENDICECTOMIA SIN DIAGNOSTICO
PRINCIPAL COMPLICADO SIN CC 124 146% 132 159% 2,43 23 -0,13 -17,16
10 127 1,422 INSUFICIENCIA CARDIACA & SHOCK 130 153% 129 1,56% 7,89 8,68 0,79 101,91
11 775 0,636 BRONQUITIS & ASMA EDAD < 18 SIN CC 114 134% 126 1,52% 2,6 2,44 -0,16 -20,16
12 225 1,241 PROCEDIMIENTOS SOBRE EL PIE 82 096% 125 1,51% 12 1,24 0,04 5,00
13 087 1,509 EDEMA PULMONAR & INSUFICIENCIA RESPIRATORIA 110 1,29% 117 141% 885 8,11 -0,74 -86,58
14 229 0,880 PROC. SOBRE MANO O MUNECA, EXCEPTO PROC.
MAYORES S. ARTICULACION SIN CC 123 145% 114 1,38% 1,28 1,11 -0,17 -19,38
15 371 0,869 CESAREA, SIN COMPLICACIONES 113 1,33% 99 120% 434 417 -0,17 -16,83
16 311 0,803 PROCEDIMIENTOS TRANSURETRALES SIN CC 77 0,91% 98 1,18% 2,52 2,04 -0,48 -47,04
17 089 1,313 NEUMONIA SIMPLE & PLEURITIS EDAD > 17 CON CC 83 0,98% 88 1,06% 7,69 8,18 0,49 43,12
18 088 1,147 ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 84 0,99% 86 1,04% 877 1043 1,66 142,76
19 544 3,420 ICC & ARRITMIA CARDIACA CON CC MAYOR 60 0,71% 81 0,98% 88 9,69 0,89 72,09
20 006 0,690 LIBERACION DE TUNEL CARPIANO 97 1,14% 80 097% 0,95 1,01 0,06 4,80
21 209 3,279 SUSTITUCION ARTICULACION MAYOR EXCEPTO CADERA
& REIMPLANTE MIEMBRO INFERIOR, EXCEPTO POR C 73 0,86% 75 091% 11,05 10,37 -0,68 -51,00
22 359 1,098 PROC. SOBRE UTERO & ANEJOS POR CA. IN SITU &
PROCESO NO MALIGNO SIN CC 74 0,87% 75 091% 286 2,64 -0,22 -16,50
23 160 0,967 PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA EXCEPTO INGUINAL
& FEMORAL EDAD > 17 SIN CC 69 0,81% 74 089% 245 2,04 -041 -30,34
24 211 2,175 PROC. DE CADERA & FEMUR EXCEPTO ARTICULACION
MAYOR EDAD > 17 SIN CC 69 0,81% 71 0,86% 11,58 11,8 0,22 15,62
25 070 0,581 OTITIS MEDIA & ITRS EDAD < 18 132 1,55% 69 083% 233 2,01 -0,32 -22,08
1: Impacto en estancias.
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
Peso  %altas  Peso  %altas Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas
Medio no codif. Medio no codif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio no codif. Medio no codif.

12127 0,05% 1,2257 0,00% 1216 001% 12348 0,23%
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Tabla 3.10.9
Los 25 GRD mas
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3.11 | HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA

El Hospital Garcia Orcoyen de Estella tiene como objetivo la prestacién de asistencia sanita-
ria y de servicios de prevencion y rehabilitacién efectivos que satisfagan las necesidades y
expectativas de cuidados, comodidad, sequridad y dignidad de los ciudadanos del Area de
Salud de Estella que acuden en busca de soluciones a sus problemas de salud.

El Area de Salud de Estella atiende las necesidades de salud de una poblacién de 64.774
habitantes pertenecientes a 136 municipios, que se agrupan en 8 Zonas Basicas de Salud y
cuyo hospital de referencia es el Hospital Garcia Orcoyen. El Hospital esta situado geografi-
camente en el centro del area, en la poblacién de Estella, y los centros de salud y consulto-
rios se distribuyen en semicirculo a su alrededor.

ACTIVIDAD HOSPITALARIA 2009** 2010 10/09
CAMAS 95 95 0
INGRESOS 4.932 4.867 -1,32%
ESTANCIAS 23.539 21.809 -7,35%
|. OCUPACION 67,88% 62,90% -4,99
E. MEDIA 4,77 4,48 -0,29
|. ROTACION 51,92 51,23 -0,68
IND. MORTALIDAD 2,29% 2,08% -0,22
ACTIVIDAD QUIRURGICA
INTERVENCIONES EN HGO 3.399 3.536 4,03%
PROGRAMADAS A. GENERAL 1.292 1.361 5,34%
PROGRAMADAS A. LOCAL 1.571 1.605 2,16%
URGENTES 536 570 6,34%
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS 39 7 -82,05%
PROGRAMADAS A. GENERAL 39 7 -82,05%
Total Actividad Quirtrgica 3.438 3.543 3,05%
CIRUGIA MAYOR AMBULATORIA* 679 727 7,07%
ACTIVIDAD CONSULTAS
CONSULTAS 75.190 76.319 1,50%
PRIMERAS 30.790 30.919 0,42%
SUCESIVAS 44.400 45.400 2,25%
CONSULTAS CENTROS CONCERTADOS 30
PRIMERAS 29
SUCESIVAS 1
Total Actividad Consultas 75.190 76.349 1,54%
PRIMERAS 30.790 30.948 0,51%
SUCESIVAS 44.400 45.401 2,25%
SUC/PRIMERAS 1,44 1,47 0,02
ACTIVIDAD OBSTETRICA
PARTOS (TOTAL) 499 495 -0,80%
PARTOS CON CESAREA 78 87 11,54%
% CESAREAS/TOTAL PARTOS 15,63% 17,58% 1,94
ACTIVIDAD URGENCIAS
URGENCIAS 27.356 24.885 -9,03%
PRESION URGENCIAS 68,59% 67,47% -1,12
% URG. INGRESADAS 12,37% 13,20% 0,83

* CMA, actividad ya incluida en “INTERVENCIONES TOTALES".
** Se incluye actividad UHD desde septiembre de 2009.
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En 2010 se mantiene el descenso los ingresos observado en 2009, aunque en menor medi-
da (1,32%). La estancia media también se ha reducido, y ha pasado de 4,77 dias en 2009
a 4,48 en 2010. Ambos datos repercuten en el nimero de estancias, que se reducen en un
7,35% y en el indice de ocupacién, que baja un 5%.

Las consultas externas, sin embargo, han aumentado un 1,50%, principalmente a expensas
de las revisiones. A pesar de ello, el indice sucesivas/primeras se mantiene practicamente
igual que en el afo 20009.

La actividad quirdrgica aumenta en su conjunto (4,03%), méas en el caso de la CMA
(7,07%), la cirugia urgente (6,34%) y la programada con anestesia general (5,34%) que la
programada con anestesia local (2,16%) y se reduce un 82% la actividad quirtrgica en cen-
tros concertados. Ello denota un mejor aprovechamiento del recurso quirdrgico.

En cuanto a la actividad obstétrica ha habido una ligera reducciéon en el nimero de partos
(-0,80%) y un incremento apreciable en las cesareas (11,54%). Ambos hechos tienen como
consecuencia el incremento en el porcentaje de cesareas en casi dos puntos.

La actividad en puerta de Urgencias muestra un descenso apreciable respecto al afio 2009
(9%) y también una pequefa reduccion en la presion de urgencias (descenso de 1,12 pun-
tos), mientras que aumenta el porcentaje de urgencias ingresadas en 0,83 puntos porcen-
tuales. Ello sugiere que acuden al Servicio de Urgencias del Hospital menos personas, pero
con procesos mdas graves, es decir, un mejor empleo del recurso por parte de la poblacion
del Area.

Actividad por servicios

N° CAMAS INGRESOS ESTANCIAS ~ E.M. 1.0. IR.
URG. PROGR.  T.  TOTAL

HOSPITALIZACION

CIRUGIA GENERAL 18 388 260 57 705 2.977 4,22 453% 392

GINECOLOGIA 4 44 157 6 207 317 1,53 21,7% 51,8

MEDICINA INTERNA 34 1515 168 139 1.822 9.840 5,40 793% 53,6

OBSTETRICIA 9 471 86 15 572 1.653 2,89 503% 63,6

OFTALMOLOGIA 1 3 7 0 10 8 0,80 22% 10,0

ORL 1 0 0 0 0 0 0,0%

PEDIATRIA 6 359 25 2 386 958 2,48 437% 64,3

TRAUMATOLOGIA 18 367 757 15 1.139 3.857 3,39 587% 633

UROLOGIA 1 10 115 2 127 165 1,30 452% 127,0

uvi 3 112 1 78 191 630 3,30 57,5% 63,7

Total hospitalizacién 95 3269 1.576 314 4.845 20.405 421 58,85% 51,00

HOSPITALIZACION DOMICILIARIA

MEDICINA INTERNA 15 7 145 167 1.404 841

Total UHD 0 15 7 145 167  1.404 8,41

TOTAL HGO 95 3.284 1.583 4.867 21.809 4,48  62,90% 51,23

De manera similar a afos anteriores, los Servicios de Medicina Interna, Traumatologia y Ci-
rugia General acaparan la mayor parte de la actividad de hospitalizacién (71% de los ingre-
s0s 'y 82% de las estancias).
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Se ha reducido ligeramente la de ingresos urgentes (67% en 2010, 69% en 2009) respecto
al total.

La Hospitalizacion Domiciliaria registra 22 ingresos, 145 traslados internos y 1.404 estancias
en 2010.

Actividad quirtrgica

Las intervenciones programadas con anestesia general se reparten entre Cirugia General, Trau-
matologia, Urologia y Ginecologia con porcentajes respectivos aproximados de 40/40/10/10.
Las programadas con anestesia local estdn mas repartidas entre todos los Servicios, desde el
31% de Oftalmologia hasta un caso anecdético de Ginecologia.

Las intervenciones urgentes son realizadas principalmente por Traumatologia (44%), Ciru-
gia General (31%) y Obstetricia (21%).

En conjunto, Cirugia General (30%), Traumatologia (26%), Oftalmologia (14%) y Derma-
tologia (13%) ejecutan el 83% de las intervenciones del centro.

En 2010 se realizaron 7 intervenciones quirdrgicas en centros concertados, 6 de ellas de
Dermatologia.

PROGRAMADAS URGENTES TOTAL
ANESTESIA GENERAL ~ ANESTESIA LOCAL

CIRUGIA GENERAL 514 371 176 1.061
DERMATOLOGIA 0 445 0 445
GINECOLOGIA 152 1 15 168
OBSTETRICIA 24 0 117 141
OFTALMOLOGIA 8 500 0 508
TRAUMATOLOGIA 556 103 248 907
UROLOGIA 107 185 14 306
INTERVENCIONES EN HGO 1.361 1.605 570 3.536
INTERVENCIONES CENTROS CONCERTADOS

CIRUGIA GENERAL 1 0 0 1
DERMATOLOGIA 6 0

INTERVENCIONES EN CC 7 0

TOTAL INTERVENCIONES 1.368 1.605 570 3.543

En 2010 contintia aumentando la actividad de CMA. Se realizaron 727 intervenciones, que
suponen un incremento de 7% respecto a 2009 (679 intervenciones) y de un 25% respecto
a 2008 (582 intervenciones).

INTERVENCIONES SESIONES INTERV./SESION

CMA INTERV. TOTAL
CIRUGIA GENERAL 274 787 1.061 146 7,27
DERMATOLOGIA 445 445
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 309 309 49 6,31
OFTALMOLOGIA 453 55 508 93 5,46
TRAUMATOLOGIA 907 907 186 4,88
UROLOGIA 306 306 26 11,77
Total 727 2.809 3.536 500 7,07

Una sesion de Quiréfano equivale a 5 horas.
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Actividad de consultas

PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL SUC./PRIM. Tabla 3.11.5
ANESTESIA Y REANIMACION 2915 0 2915 0,00 Actividad de
APARATO DIGESTIVO 1.599 2.286 3.885 1,43 consultas Hospital
CARDIOLOGIA 938 1.902 2.840 2,03 Garcia Orcoyen.
CENTRO ATENCION MUJER 968 2463 3.431 2,54 2010
CAM GINE-PREVENCION 119 311 430 2,61
CAM GINECOLOGIA 849 2.152 3.001 2,53
CIRUGIA GENERAL 1.290 2.286 3576 1,77
DERMATOLOGIA 3.788 2.993 6.781 0,79
ENDOCRINO 841 3.204 4.045 3,81
GINECOLOGIA 1.406 3.115 4521 2,22
MEDICINA INTERNA 580 1.465 2.045 2,53
NEUMOLOGIA 584 1.795 2379 3,07
OBSTETRICIA 294 2511 2.805 8,54
OFTALMOLOGIA 6.387 6.988 13.375 1,09
ORL 2.010 2235 4.245 1,11
PEDIATRIA 316 1.058 1374 335
REHABILITACION 1.978 3.007 4.985 1,52
TRAUMATOLOGIA 3.684 6.571 10.255 1,78
UROLOGIA 1341 1.521 2.862 1,13
CENTROS CONCERTADOS
DERMATOLOGIA 29 1 30 0,03
Total 30.948 45.401 76.349 1,47

En el afio 2010 se han realizado 30.948 primeras consultas y 45.401 sucesivas. Los servicios
con mayor actividad han sido Oftalmologia, Traumatologia y Dermatologia.

El indice sucesivas/primeras mas alto sigue en Obstetricia (8,54) y se ha incrementado res-
pecto a 2009 (6,68). Le sigue a distancia Endocrinologia (3,81) y Pediatria (3,35). El menor
indice sucesivas/primeras se observa en Anestesia (ninguna consulta sucesiva realizada),
Dermatologia (0,79) y Oftalmologia (1,09).

Partos en Hospital Garcia Orcoyen

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09% 10/01% | 4Pz |e) =l ey e S

TOTAL DE PARTOS 418 40 453 440 412 470 487 516 499 495 -080% 1556% | =yioi\falta|al oo
N° PARTOS EUTOCICOS 74 291 38 299 286 314 342 341 332 36 -181% 1595% [CPYSIIMaN|

N° PARTOS DISTOCICOS 144 129 15 141 126 156 145 175 167 169 120% 1479% [NElel{fir| NEE|(elf
ANEST. EPIDURAL 352 369 365 370 355 388 417 425 391 427 921% 17,56% | (O){ee)l=lqh

PARTOS CON CESAREA 71 67 61 84 77 65 59 84 78 87 11,54% 1839% [RZA0l0NEPA0NN0)
CESAREAS/TOTAL PARTOS 16,99% 15,95% 13,47% 19,09% 18,69% 13,83% 12,11% 16,28% 1563% 17,58% 194 0,59

En 2010 el nimero de partos muestra de nuevo un leve descenso respecto a 2009 (4 par-
tos menos, un 0,80%) y respecto al maximo registrado en 2008 (516). A pesar de ello si-
gue siendo mayor que en 2007 y en anos anteriores.
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Han aumentado un 9% los partos con anestesia epidural y también se han incrementado
las cesdreas, tanto en numero absoluto (11 cesareas mas, un 11,54%) como relativo (au-
mento de casi dos puntos en el porcentaje de cesdreas).

550 516
500 187 499 495
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450 2w
418 420 412
400 17 "
388
850 352 369 365 370 355
300
250
200
150
84 P 84 87
100 71 67 P 77 65 = 78
50
2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
[ Partos con anestesia epidural [ Partos con cesérea [ Total partos
Urgencias
2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09 %
URGENCIAS 23.398 24.547 26.099 27.270 27.356 24.885 -9,03%
URGENCIAS/DIA 64 67 72 75 75 68 -7
INGRESOS URGENTES 3.369 3.614 3.510 3.384 3.383 3.284 -2,93%
% URG INGRESAN 14,40% 14,72% 13,45% 12,41% 12,37% 13,20% 0,83
PRESION URGENCIAS 66,89% 69,82% 67,16% 64,82% 68,59% 67,47% -1,12

El numero de urgencias atendidas en 2010 ha experimentado un fuerte descenso después
de varios anos de crecimiento continuado. Se han registrado 24.885 urgencias, que supo-
nen un descenso del 9% respecto a 2009. Hay que retroceder hasta 2006 para encontrar
cifras similares.

El numero de ingresos urgentes se ha reducido también respecto a 2009, en cifras absolu-
tas (-2,93%) y relativas (-1,12 puntos en la presion de urgencias). Aumenta el porcentaje de
urgencias ingresadas.
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Pruebas complementarias

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS 2009 2010 10/09 % Tabla 3.11.8
LABORATORIO .
DETERMINACIONES BIOQUIMICA 921.281 973.403 5.7% Exploral(:lones
DETERMINACIONES HEMATOLOGIA 128.870 131.235 1,8% fg?ﬁicc'gses y
DETERMINACIONES MICROBIOL-SEROL 37.986 40.422 6,4% complementarias
del Hospital
MEDICINA INTERNA Garcia Orcoyen.
BRONCOSCOPIAS 57 41 -281% 2009-2010
ECOCARDIOGRAMA 1.006 1.015 0,9%
ELECTROCARDIOGRAMAS 264 211 -20,1%
ESPIROMETRIAS 1.904 1.697 -10,9%
GASTROSCOPIAS 871 934 7,2%
PRUEBAS DE ESFUERZO 241 181 -24,9%
SIGMOIDOSCOPIAS 740 921 24,5%
TORACOCENTESIS 10 5 -50,0%
GASOMETRIAS 177 165 -6,8%
HOLTER 350 406 16,0%
Holter Arritmias 255 319 25,1%
Holter Tension Arterial 95 87 -8,4%
TEST ALIENTO 259 244 -5,8%
CAMPIMETRIAS 815 535 -34,4%
AUDIOMETRIA 1.556 1576 1,3%
PAQUIMETRIA 465 302 -35,1%
RETINOGRAFIA 161 59 -63,4%
BIOMETRIA 295 210 -28,8%
FOTO POLO ANTERIOR 0 19 -
PRICK ALERGICO 64 17 -73,4%
TEST METACOLINA 44 34 22,7%
TEST DEL SUDOR 24 17 -29.2%
ECO PEDIATRICA 0 0 -
RECTOSCOPIAS 138 195 41,3%
ECO-ESTRES/ECO-TRANSESOFAGICO 58 63 8,6%
{NDICE TOBILLO BRAZO 56 13 -76,8%
oCT 651 1.940 198,0%
AUDICION VERBAL 2 11 450,0%
AUTOCPAP 29 8 72,4%
TEST DE MARCHA 6 28 366,7%
RADIODIAGNOSTICO
ESTUDIOS RADIOL. CONTRASTE 233 175 -24,9%
ECOGRAFIA RADIOLOGICA 3.381 3.398 0,5%
SCANNER 2.605 2.998 15,1%
MAMOGRAFIAS 154 195 26,6%
UROGRAFIAS Y CISTOGRAFIAS 72 20 72.2%
N° PLACAS 118.715 118.161 -0,5%
N° COPIAS 698 nd -
ECO-CADERAS 310 328 5,8%
ORTOPANTOMOGRAFIA 289 230 -20,4%
TELERADIOGRAFIA 93 230 147,3%
HISTEROSALPINGOGRAFIA 4 8 100,0%
PUNCION HEPATICA 20 25 25,0%

REHABILITACION
SESIONES 90.677 84.936 -6,3%
INFILTRACION FACETARIA 18 =

Continta el incremento en el numero de determinaciones de laboratorio, mas a expensas de
las determinaciones de microbiologia, serologia y bioquimicas y menos las hematoldgicas.
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En lo referente a técnicas complementarias, en 2010 se registra un incremento importante
en las técnicas de OCT, audicién verbal y test de la marcha tras su introduccién en 2009.
Otros incrementos importantes se han producido en Holter y recto y sigmoidoscopias.

En Radiologia, han aumentado las pruebas de telerradiografia, histerosalpingografia y ma-
mografias, y se han reducido significativamente los estudios con contraste, especialmente
los de la via urinaria y las ortopantomografias.

Se acusa un descenso del 6% en las sesiones de Rehabilitacion registradas en 2010 res-
pecto a 2009.

GRD mas frecuentes

Total Altas: 4.861 (Altas codificadas 100%)

Estancia Media: 4,49

Peso Medio: 1,201

PIR FACTURABLE: 5.599,80

Descripcion GRD Pacientes Pacientes Estancia 2010/2009
§. a g 2009 2010 Media Difer.  Impac!
=5 2 N°Casos %  N°Casos % 2009 2010 E.Media 10/09
1 373 0,580 PARTO VAGINAL SIN COMPLICACIONES 266 539% 342 704% 285 272 -0,13 -44,46
2 243 0,785 PROBLEMAS MEDICOS DE LA ESPALDA 235 476% 256 527% 1,88 163  -0,25 -64,00
3 222 1,139 PROCEDIMIENTOS SOBRE LA RODILLA SIN CC 98 199% 108 222% 178 1,19  -0,59 63,72
4 088 1,147 ENFERMEDAD PULMONAR OBSTRUCTIVA CRONICA 106 2,15% 102 2,10% 645 595  -0,50 -51,00
5 101 0,999 OTROS DIAGNOSTICOS DE APARATO
RESPIRATORIO CON CC 98 199% 98 202% 619 655 0,36 3528
6 127 1,422 INSUFICIENCIA CARDIACA & SHOCK 97 197% 97 200% 7,72 615 -157 -152,29
7 225 1,241 PROCEDIMIENTOS SOBRE EL PIE 78 158% 91 187% 176 156  -0,20 -18,20
8 208 0,682 TRASTORNOS DEL TRACTO BILIAR SIN CC 65 132% 8 169% 4,18 5,02 0,84 68,88
9 494 0,962 COLECISTECTOMIA LAPAROSCOPICA SIN EXPLORAC.
CONDUCTO BILIAR SIN CC 65 132% 78 160% 343 237 -1,06 -82,68
10 229 0,880 PROC. SOBRE MANO O MUNECA, EXCEPTO PROC.
MAYORES S. ARTICULACION SIN CC 65 132% 76 156% 109 0% 013 9,88
11 541 2,343 NEUMONIA SIMPLE Y OTROS TRAST. RESPIRATORIOS
EXC. BRONQUITIS & ASMA CON CC MAYOR 127 258% 75 154% 880 983 1,03 77,25
12 102 0,628 OTROS DIAGNOSTICOS DE APARATO RESPIRATORIO SIN CC 8 174% 72 148% 431 5,61 1,30 93,60
13 372 0,700 PARTO VAGINAL CON COMPLICACIONES 147 298% 71 146% 307 311 0,04 2,84
14 814 0,489 GASTROENTERITIS NO BACTERIANA Y DOLOR
ABDOMINAL EDAD > 17 SIN CC 71 144% 66 136% 393 367 026 -17,16
15 359 1,098 PROC. SOBRE UTERO & ANEJOS POR CA. IN SITU &
PROCESO NO MALIGNO SIN CC 40 081% 66 136% 2,80 197  -083 -54,78
16 818 3,607 SUSTITUCION DE CADERA EXCEPTO POR COMPLICACIONES 66 1,34% 60 123% 1086 1045  -041 -24,60
17 006 0,690 LIBERACION DE TUNEL CARPIANO 51 1,03% 58 1,19% 088 067 -021 -12,18
18 775 0,636 BRONQUITIS & ASMA EDAD < 18 SIN CC 45 091% 57 117% 260 3,05 0,45 25,65
19 371 0,869 CESAREA, SIN COMPLICACIONES 47 0,95% 56 1,15% 430 438 0,08 4,48
20 089 1,313 NEUMONIA SIMPLE & PLEURITIS EDAD > 17 CON CC 73 148% 55 113% 848 765 083 -45,65
21 139 0,718 ARRITMIAS CARDIACAS & TRASTORNOS DE
CONDUCCION SIN CC 37 0,75% 52 107% 227 262 0,35 18,20
22 183 0,751 ESOFAGITIS, GASTROENTERITIS & TRAST. DIGEST.
MISCELANEOS EDAD > 17 SIN CC 46 093% 52 107% 578 500 -0,78 -40,56
23 211 2,175 PROC. DE CADERA & FEMUR EXCEPTO ARTICULACION
MAYOR EDAD > 17 SIN CC 55 1,12% 51 1,05% 1071 1022  -049 -24,99
24 224 0,930 PROC. HOMBRO, CODO O ANTEBRAZO, EXC. PROC.
MAYOR DE ARTICULACION SIN CC 51 103% 49 101% 298 194  -1,04 -50,96
25 311 0,803 PROCEDIMIENTOS TRANSURETRALES SIN CC 36 073% 47 097% 031 1,15 0,84 39,48

1: Impacto en estancias.
NOTA: El agrupador utilizado ha sido el AP25.
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El andlisis de la casuistica atendida en hospitalizacion muestra el mismo perfil que en afos
anteriores. El mayor impacto en el incremento de estancias lo presentan dos GRD de enfer-
medades respiratorias: El 102 (Otros diagndsticos de aparato respiratorio sin complicacio-
nes) y el 541 (neumonia simple). Esto se debe a dos hechos: Por una parte, el que se trata
de dos procesos frecuentes, con 72 y 75 ingresos respectivamente, que suponen el 12°y
11° en rango de frecuencia, y por otra parte por el incremento en la estancia media que
muestran en 2010 respecto a 2009.

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas  Peso  %altas
Medio no codif. Medio no codif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio nocodif. Medio no codif. Medio no codif.

1,117 047% 1,164 0,04% 1,169 0,00% 1,192 000% 1221 0,13% 1230 0,14% 1,201 0,00%

El peso medio de las altas de 2010 ha disminuido ligeramente respecto a 2009 (1,201 con-
tra 1,230). Supone un cambio de tendencia respecto al incremento continuo observado des-
de 1996, aunque el descenso no es importante y probablemente apunta a una estabiliza-
cion, mas que a una reduccion global de la complejidad de los procesos de hospitalizacion
ingresados en nuestro centro.

El porcentaje de altas no codificadas vuelve a un satisfactorio valor de O, tras unos afnos en
que habia que declarar un porcentaje minimo, pero apreciable.
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3.12 | CENTROS AMBULATORIOS
DE ASISTENCIA ESPECIALIZADA

Los centros ambulatorios y de asistencia extrahospitalaria dependientes de la Direccion de
Asistencia Especializada son los siguientes:

e Centro Sanitario Doctor San Martin.

e Ambulatorio Conde Oliveto.

e Ambulatorio de Tafalla.

e Centro de Consultas Externas Principe de Viana.

En estos centros se asumen las tareas de citacién y soporte de enfermeria a las consultas ex-
ternas de todos los Hospitales del Area de Pamplona.

Asi mismo en el Centro Principe de Viana se ubica el Archivo Central de Historias Clinicas
Unificada para el conjunto de los hospitales del area.

En la tabla 3.12.1, se especifica la actividad realizada por programas financiados por ambu-
latorios indicando el hospital y la especialidad en la que se ha actuado.

CENTRO / ESPECIALIDAD PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL
HOSPITAL DE NAVARRA

ANESTESIA Y REANIMACION ca 1746 33 1.779
APARATO DIGESTIVO ccl 1311 56 1.367
CARDIOLOGIA CSSM CSSM 544 189 733
CIRUGIA GENERAL ca 113 584 697
DERMATOLOGIA cal 745 382 1.127
DERMATOLOGIA CSSM CSSM 711 293 1.004
ENDOCRINO ca 8 335 343
HEMATOLOGIA-HEMOTERAPIA ca 2 12 14
MEDICINA INTERNA ca 21 29 50
NEFROLOGIA ccl 0 31 31
NEUMOLOGIA cal 260 750 1.010
NEUROLOGIA ca 1117 1455 2.572
OFTALMOLOGIA cal 111 106 217
OFTALMOLOGIA CSSM CSSM 154 67 221
ORL ca 0 453 453
ORL CSSM CSSM 1634 391 2.025
RAQUIS CSSM CSSM 44 0 44
REHABILITACION ccl 992 681 1.673
TRAUMATOLOGIA cal 500 1163 1.663
UROLOGIA ca 1524 1947 3.471
TOTAL HNA 11.537 8.957 20.494
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

ALERGOLOGIA CSSM 1.174 335 1.509
APARATO DIGESTIVO cal 898 1.381 2279
CIRUGIA GENERAL ccl 84 977 1.061
CIRUGIA GENERAL CSSM 586 572 1.158
CIRUGIA MAXILOFACIAL ca 16 6 22
GINECOLOGIA cal 0 74 74
HEMATOLOGIA ccl 144 353 497
MEDICINA INTERNA cal 4 301 305
NEUMOLOGIA ca 175 1.115 1.290
NEUROLOGIA cal 0 0 0
OFTALMOLOGIA ccl 530 681 1.211
OFTALMOLOGIA cal 1.392 1.079 2.471
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HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO PRIMERAS SUCESIVAS TOTAL
OFTALMOLOGIA TAFALLA 964 991 1.955
OFTALMOLOGIA CSSM 3.022 3.266 6.288
ORL ca 234 193 427
ORL CSSM 252 78 330
ORL TAFALLA 437 412 849
ORL ca 292 674 966
PEDIATRIA ca 517 439 956
RAQUIS CSSM 874 390 1.264
REHABILITACION ccl 1.587 1.279 2.866
REHABILITACION CSSM 829 468 1.297
TRAUMATOLOGIA Y C.0. ca 94 68 162
UROLOGIA CSSM 57 40 97
UROLOGIA ccal 480 1.541 2.021
TOTAL HVC 14.642 16.713 31.355
CLINICA UBARMIN

RAQUIS CSSM CSSM 4 5 9
TRAUMA CSSM CSSM 3627 2596 6.223
TOTAL CU 3.631 2.601 6.232

La tabla 3.12.2 recoge las consultas realizadas en el Area de Pamplona, distribuidas por el
lugar de realizacion asi como de su dependencia jerdrquica. Las consultas realizadas tanto
en centros ambulatorios como en centros de salud, centros de atencion a la mujer y Hospi-
tal San Juan de Dios se imputan o contabilizan en el Hospital de Navarra, Hospital Virgen
del Camino o Clinica Ubarmin, segun corresponda la dependencia jerarquica de los faculta-
tivos que realizan la actividad. Igualmente, la actividad financiada por ambulatorios se con-
tabiliza en estos centros tal y como se refleja en la tabla 3.12.1 segun sea la dependencia
jerarquica de los facultativos.

LUGAR DE REALIZACION DEPENDENCIA JERARQUICA
HNA HV.C cu. ACT. FINANCIADA TOTAL AREA
AMBULATORIOS PAMPLONA
PRIMERAS SUCESIVAS PRIMERAS SUCESIVAS PRIMERAS SUCESIVAS PRIMERAS SUCESIVAS PRIMERAS SUCESIVAS
PRINCIPE DE VIANA 72451 157665 6095 12279 14897 18177 148302 298636
CSSM-OLIVETO* 28785 29017 24019 31018 13929 17455 13512 8690 80245 86280
CuPo 357 877 82 2539 1200 3416
JERARQUIZADO 2848 28240 23167 28479 13929 17455 13512 8690 7903 82864
TAFALLA 4211 58711 2066 182 1401 1403 7678 9.106
Total Centros Ambulatorios 101236 186782  89.184 150683 15995 19287 20810 28270 236225 394022
CENTROS CONCERTADOS 185 1362 1285 1953 3140 3315
EN CENTROS DE SALUD, HSID, 61 196 24613 59406 U674 59602
CAM Y OTROS
LOCALES PROPIOS DELHOSPTAL ~~ 7.868° 2335 10481 37961 15277 31737 3626 9305
Total consultas 103152 188340 124278 257.050 32557 52977 29810 28270 297665  549.993

* CSSM: Centro Sanitario Doctor San Martin.
HSJD: Hospital San Juan de Dios.
CAM: Centros de Atencion a la Mujer.
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De las 9.707 intervenciones realizadas por facultativos del Servicio Navarro de Salud-Osa-
sunbidea, en el Hospital San Juan de Dios durante el afo 2010, la mayor parte siguen co-
rrespondiendo a Oftalmologia, Cirugia General y Traumatologia, en ese orden. Estos datos

son similares al ano anterior.

En 2010 aumento un 5,3% la actividad quirtrgica programada realizada en el Hospital San
Juan de Dios respecto al ano anterior. Las especialidades que subieron dicha actividad res-
pecto al afio anterior fueron: Oftalmologia y Cirugia General, como se puede observar en

la tabla 3.12.3.
% 2009 2010 10/09 % DIF
A.GENERAL A.LOCAL ~ TOTAL A GENERAL A.LOCAL  TOTAL A.GENERAL A.LOCAL  TOTAL
C. GENERAL 1.173 1.424 2.597 1331 1413 2.744 158 -1 147 5,7%
C. VASCULAR 262 11 273 268 2 270 6 9 -3 -1,1%
DERMATOLOGIA 9 1 10 0 0 0 g =1 -10 -100,0%
ORL 511 288 799 434 297 731 77 9 -68 -8,5%
OFTALMOLOGIA 2822 730 3.552 3225 786 401 403 56 459 12,9%
OFTALMOLOGIA TAFALLA 130 16 146 108 1 119 22 -5 -27 -18,5%
TRAUMATOLOGIA 1.042 299 1341 960 381 1.341 -82 82 0 0,0%
UROLOGIA 86 412 498 76 415 491 -10 3 -7 -1,4%
Exploraciones especiales mas significativas
PRUEBAS Y CONSULTAS DE ENFERMERIA 2009 2010 % 10/09
C. SANITARIO DR. SAN MARTIN - CONDE OLIVETO
ALERGOLOGIA Test cutaneos 22.797 23.594 3,5%
Provocaciones 3.869 4.105 6,1%
P.FR. 9.894 9.656 -2,4%
Inmunoterapia 4.815 4.715 -2,1%
Consulta enfermeria 10.707 11.921 11,3%
Pruebas Laboratorio 36.189 37.869 4,6%
CARDIOLOGIA EC.G. 12.839 16.469 283%
CIRUGIA GENERAL Curas 2.378 1.803 -24,.2%
LABORATORIO Det. Bioguimica 3.034.136 3.028.499 -0,2%
Det. Serologia 148.009 150.890 1,9%
Det. Hematologfa 396.078 406.151 2,5%
Muestras de Microbiologia 65.997 66.755 1,1%
Hormonas y Farmacos 234.954 238.305 1,4%
Extracciones 50.841 54.018 6.2%
OFTALMOLOGIA Campimetrias 2.020 1.953 -3,3%
Refractometrias 13.565 13.258 -2,3%
Paquimetria (inicio 2009) 1.271 979 -23,0%
OR.L Audiometrias 5.065 5.259 3,8%
Impedanciometrias 1.209 1.226 1,4%
RADIOLOGIA AREA HRS. Simples y Térax 82.635 80.115 -3,0%
RX. Digestivo 761 821 7,9%
Resonancias Magnéticas 5.076 4.339 -14,5%
Ecografias 1.816 2.342 29,0%
Telemetrias 729 1.148 57,5%
Ortopantomografias 4.593 4.347 -5,4%
Odontoldgicas 466 504 8,2%
Placas 140.983 114.535 -18,8%
RADIOLOGIA CUPOS Ecografias 3.157 3.116 -1,3%
Placas 3.157 2.748 -13,0%
REHABILITACION Sesiones 168.332 165.698 -1,6%
Pacientes nuevos 5.304 5.816 9,7%
OTROS GIMNASIOS Sesiones 33.980 40.359 18,8%
Pacientes nuevos 1.050 1.003 -4,5%
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PRUEBAS Y CONSULTAS DE ENFERMERIA 2009 2010 % 10/09
PRINCIPE DE VIANA
CARDIOLOGIA E.C.G. 26.434 24.258 -8,2%
CIRUGIA GENERAL Cuidados Ostomizados 1.556 1.623 4,3%
Curas 5.833 5.347 -8,3%
CIRUGIA VASCULAR Doppler 1.882 2.991 58,9%
Curas 2216 2.013 -9,2%
Pie Diabético 90 91 1,1%
CIRUGIA PLASTICA Curas 2.637 2.887 9,5%
DERMATOLOGIA Infiltraciones 373 191 -48,8%
PUVAS 4.246 4.126 -2,8%
Curas 2.667 3.602 35,1%
DIGESTIVO Test del Aliento 1.637 1.671 2,1%
Consulta enfermeria 4.336 4.338 0,0%
ENDOCRINOLOGIA Educacion Sanitaria 2.806 2.562 -8,7%
GINE-FERTILIDAD Consulta enfermeria (inicio 2009) 5.132 5.300 3.3%
HEMATOLOGIA Puncion Digital 8.676 7.568 -12,8%
LABORATORIO Extracciones 80.567 77.946 -3,3%
Muestras 24.607 25.250 2,6%
NEUMOLOGIA Espirometrias 14.342 14.484 1,0%
Mantoux 277 118 -57,4%
Metacolinas 151 135 -10,6%
PFR (se traslada actividad a HVC junio 2009) 246 0 -100,0%
Test de la marcha 216 454 110,2%
Test 6xido nitrico (inicio sep. 2009) 228 597 161,8%
Pulsioximetria domiciliaria 405 450 11,1%
Consulta enfermeria 3.660 4.773 30,4%
NEUROLOGIA EEG. 3.544 3.700 4,4%
Test neuropsicologia 1.668 1.662 -0,4%
Consulta enfermeria 655 806 23,1%
NEUROCIRUGIA Curas 633 503 -20,5%
MEDICINA INTERNA MAPA 281 519 84,7%
Indice Tobillo brazo 8 25 212,5%
OFTALMOLOGIA Angiografias 1371 1.176 -14,2%
Biometrias 6.624 5.888 -11,1%
Campimetrias 2.736 2.894 5,8%
Dilataciones 2174 724 -66,7%
Graduaciones Posquirdrgicas 3.082 1.622 -47,4%
Refractometrias 33.191 32.790 -1,2%
Retinografias 1.460 2.030 39,0%
Retinografia no midriatica 1.688 1.843 9,2%
Paquimetrfa 3.868 3.364 -13,0%
Presion intraocular 1.705 1.168 -31,5%
oCT 5.677 7.682 353%
Tonometria no contacto (inicio 2009) 5.355 6.086 13,7%
Encuesta Anestesia 1.442 1.524 5.7%
Consulta Agudeza Visual 5.180 7.376 42,4%
ORL Audiometrias 5.438 4.857 -10,7%
Cambio canula laringea 152 129 -15,1%
Impedanciometrias 2.957 2.672 -9,6%
Tapones 1.284 89 -93,1%
Videonistagmografia 817 422 -48,3%
Posturografia 1.704 1.276 -25,1%
Rinomanometrfa 141 68 -51,8%
RADIOLOGIA Ecografias 9.063 8.511 -6,1%
Rx. simples y torax 56.409 64.436 14,2%
TAC (inicio 2009) 5.058 6.902 36,5%
Telemetrias 1.294 847 -34,5%
Placas 87.614 107.656 22,9%
N° disparos 171.262 166.194 -3,0%
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PRUEBAS Y CONSULTAS DE ENFERMERIA 2009 2010 % 10/09
REUMATOLOGIA Densitometrfa 897 717 -20,1%
UROLOGIA Flujometrias 430 332 -22,8%
Instilaciones vesicales 1.408 1.132 -19,6%
Curas 570 86 -84,9%
Sondajes 720 526 -26,9%
TRAUMATOLOGIA Curas 2.467 2222 -9,9%
TAFALLA
RADIOLOGIA Rx. simples y torax 10413 10.061 -3,4%
Telemetrias 68 50 -26,5%
Placas 20.215 19.647 -2,8%
OR.L Audiometrias 685 664 -3,1%
Tapones 291 420 44,3%
Impedanciometrias 239 166 -30,5%
OFTALMOLOGIA Refractometrias 3.372 2.871 -14,9%
Frontofocometrias 623 388 -37,7%
Paquimetria (inicio 2009) 33 21 -36,4%
Tonometria no contacto (inicio 2009) 141 172 22,0%
Retinografia no midriatica (inicio 2009) 122 172 41,0%
Consultas Aqudeza Visual 283 361 27,6%
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3.13 | BANCO DE SANGRE Y TEJIDOS DE NAVARRA

Introduccion

El Centro de Transfusién Sanguinea de Navarra, actualmente Banco de Sangre y Tejidos de
Navarra, seqgun la Ley Foral 20/2010, de 13 de diciembre, por la que se crea la entidad pu-
blica denominada Banco de Sangre y Tejidos de la Comunidad Foral de Navarra (BSTN) y se
establece la organizacion de la Red Transfusional y de Células y Tejidos Humanos en Nava-
rra (RTCTHN), ha desarrollado durante 2010 una serie de actuaciones entre las que cabe
destacar la presentacion del cumplimiento del Plan de Hemoterapia de Navarra elaborado
en 2009 y la implementacién en febrero de 2010 del nuevo programa informético de ges-
tion de banco de sangre.

De cara a mejorar la atencion de los donantes y, por tanto, la satisfaccion a los mismos, se
han completado las obras de remodelacion de las consultas de recepcién y de la sala de ex-
tracciéon en el Centro de Pamplona, asi como la instalacion de un sistema automatizado de
gestion de citas, consiguiendo reducir los tiempos de espera de los donantes.

En el &mbito de la Promocion de la donacién se han realizado diferentes acciones desde reu-
niones informativas en localidades navarras hasta jornadas de puertas abiertas para cole-
gios.

En el area de Extraccion, las cifras de actividad del afo 2010 nos indican que existe un au-
mento notable en el nimero de donantes nuevos. Se ha trasladado la extraccion de plaque-
tas de aféresis a la produccién de plaquetas de mezcla de donaciones habituales de sangre
total (plaquetas de pool). Por parte de los centros hospitalarios se ha reducido la solicitud
de unidades de autotransfusion.

En el drea de laboratorio y procesamiento, de cara a mejorar el desarrollo técnico y garan-
tizar la calidad de los hemocomponentes se ha incorporado un método de inactivacion de
plaguetas, que asegura la reducciéon de patogenos testados y muchos de los no testados, y
por lo tanto, mejora la sequridad transfusional de estos componentes sanguineos. Ademdas
se ha implantado un sistema de deteccién gendmica de antigenos eritrocitarios y plaqueta-
res, que permite profundizar y catalogar a donantes con fenotipos especiales y ofrecer a los
servicios de transfusion una técnica complementaria para estudiar estos antigenos en situa-
ciones en los que las técnicas clasicas serolégicas no son aplicables.

Respecto a los anos anteriores, se ha incrementado la demanda de componentes sanguine-
os por parte de los hospitales (fundamentalmente unidades de plaquetas tanto de aféresis
como de pool), incrementandose asi los productos sanguineos distribuidos.

En cuanto a la formacion interna se realizaron charlas de actualizaciéon en el puesto de tra-
bajo por dareas: formacion continuada en PCR-NAT (Cobas s201); sesion informativa sobre
“pautas de actuacion y protocolo de contaminacién en las areas de trabajo de extraccion,
procesamiento y control de calidad de hemocomponentes”; sesion informativa sobre “revi-
sion del protocolo de calibracion, recuento de leucocitos residuales mediante citometria de
flujo”; programa de sesiones cientificas del Servicio de Hematologia del Complejo Hospita-
lario de Navarra; sesién sobre sequridad de la informacion; curso de formacion para la im-
plantacién de un sistema para la deteccion gendmica de antigenos eritrocitarios y plaque-
tares; curso para la formacién de auditores internos; curso de programa SAP; formacién en
utilizacién y manejo del autoanalizador Pentra 80 y 60C+ (Horiba-ABX); curso de formacién
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dentro de la implantacion del programa de gestién de Banco de Sangre e-Delphyn y IV Cur-
so de Actualizacion en Hemoterapia en el BSTN.

En formacién externa, el personal del centro ha participado en cursos, Jornadas y Congre-
sos convocados anualmente relacionados con el puesto de trabajo: “Control de costes e in-
dicadores de gestién econémica y presupuestaria”; Jornada “Un paso adelante en el diag-
nostico de enfermedades infecciosas”; XXl Congreso de la Sociedad Espafola de Transfu-
sion Sanguinea (SETS) con la presentacion de una ponencia, dos comunicaciones orales y
un poster; “Sesion formativa congreso SEI, | curso de TPH (SETS-AEHH); Curso “Vias veno-
sas; cuidado y mantenimiento”; Plan Docente del Departamento de Salud 2009 y cursos del
INAP entre otros.

En lo referente al Sistema de Calidad, se han llevado a cabo la auditoria interna de todas las
areas, la renovacion de la certificacion del Sistema de Gestion de Calidad del BSTN por par-
te de AENOR, Comité de Acreditacion en Transfusion Sanguinea (CAT) y del proveedor de
productos farmacéuticos (Grifols), con resultado conforme de todas ellas. Cabe destacar el
informe de seguimiento de las recomendaciones al BSTN realizado por la Camara de Comp-
tos con la siguiente conclusion: “se aprecia un esfuerzo notable por los responsables del
Centro al objeto de dotar a éste de un funcionamiento interno mas adecuado e integrador
y de facilitar la accion de los donantes y demdas usuarios”.

Como anos anteriores, se ha continuado participando en el Sistema de Hemovigilancia, las
reuniones del Comité Hospitalario de Transfusion de todos los hospitales publicos de nues-
tra comunidad, la Comisién de Hemoterapia de Navarra, la Comisién de seguimiento del
acuerdo de colaboracién del Departamento de Salud con ADONA y el Comité Técnico de
Directores de Centros de Transfusion.

Actividad desarrollada

Donantes
2008 2009 2010 10/09 % Tabla 3.13.1
N° DE DONANTES NUEVOS REGISTRADOS Donantes.
(Donacion por 12 vez en el ano) 1.366 1.347 1.623 20,49% 2008-2010
N° DE DONANTES HABITUALES REGISTRADOS
(Donaron en el afo y al menos una vez en los dos Gltimos anos) 12.658 12.844 12.768 -0,59%
N° DE DONANTES CONOCIDOS REGISTRADOS
(Donaron en afo y alguna vez antes del 2007) 891 1.097 955 -12,94%
N° DE DONANTES EXCLUIDOS REGISTRADOS EN EL ANO 1.658 1.374 1.648 19,94%
Temporalmente registrados: 955 638 890 39,50%
Permanentemente registrados: 703 736 758 2,99%
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Extraccion

PAMPLONA TUDELA UNIDAD MOVIL TOTALES
N° DE DONACIONES DE SANGRE TOTAL 15.544 2437 8.650 26.631
DONACIONES POR AFERESIS 2.761 340 3.101
N° de procesos de aféresis de multicomponentes 2.521 181 2.702
N° de procesos de plasmaféresis 240 137 377
N° de procesos de eritroféresis 0 22 22
Sangre total
Aféresis
Autotransfusion
0 1.000 2.000 3.000 4.000 5.000 6.000 7.000 8.000
[ 18" Trimestre I 2° Trimestre I 3¢ Trimestre [ 4° Trimestre
EXTRACCIONES 2006 2007 2008 2009 2010 10/09%
DONACIONES ORDINARIAS 26.132 26.475 26.555 26.743 26.631 -0,42%
DONACIONES PARA AUTOTRANSFUSION 1.005 1.019 1.005 960 826 -13,96%
AFERESIS REALIZADAS (TOTAL) 3.303 3.254 3.471 3.427 3.101 -9,51%
Total 30.440 30.748 31.031 31.130 30.558 -1,84%
Obtencion
2008 2009 2010 10/09%
UNIDADES DE PLAQUETAS OBTENIDAS POR AFERESIS DE MULTICOMPONENTES 2.716 3.058 2.659 -13,05%
UNIDADES DE PLASMA OBTENIDAS POR AFERESIS DE MULTICOMPONENTES 2.657 3.020 2.668 -11,66%
UNIDADES DE PLASMA OBTENIDAS POR PLASMAFERESIS NO TERAPEUTICA 735 327 370 13,15%
UNIDADES DE HEMATIES OBTENIDAS POR AFERESIS DE MULTICOMPONENTES 190 283 171 -39,58%
UNIDADES DE HEMATIES OBTENIDAS POR ERITROFERESIS 66 50 42 -16,00%
2008 2009 2010 10/09%
UNIDADES DE SANGRE TOTAL 4 4 1 -75,00%
UNIDADES DE HEMATIES 25.979 26.116 26.092 -0,09%
UNIDADES DE PLASMA FRESCO CONGELADO 25.979 26.099 26.086 -0,05%
POOLES DE PLAQUETAS 637
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Laboratorio

2008 2009 2010
HEMOGRAMA COMPLETO 32.921 32.130 31.237
SEROLOGIA HBsAg 33.091 31.433 30.759
Ac AntiVIH 33.091 31.433 30.759
Ac AntiVHC 33.091 31.433 30.759
Sifilis 33.091 31.433 30.759
PCR VIH y VHC 33.091 31.433
NAT VHB 2,940
NAT (VIH, VHC, VHB) 30.759
Inmunohematologia Grupo ABO y Rh 33.285 32.880 30.558
Fenotipo Rh 2.126 821 3.136
Fenotipo completo 672 309 288
Anticuerpos irrequlares 33.291 32.884 30.558
Coombs directo 32 25 27
B27
Clase | 1.835
Clase Il
Dte médula
REDMO 2° estudio
Ac citotoxicos 0
P. Cruzadas
TRALI
0 200 600 800 1.200 1.600 1.800 2.000
[712009 2010
Nuevos
ADN-SSO
ADN-SSP
Donaciones
0 200 600 1.000 1.200 1.600
I 2005 2006 M 2007 [ 2008 [ 2009 M 2010
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Distribucion
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HOSPITAL NAVARRA 184 1 10.257 104 1.390 240 1.242 53 1 66
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 16 1 4.822 80 517 161 684 37 1 4
CLINICA UBARMIN 502 1 565 5 40 6 2 1 1
HOSPITAL DE TUDELA 42 2.286 41 9 64
HOSPITAL DE ESTELLA 65 2 1.161 45 2 3 2 2 2
CLINICA UNIVERSITARIA 4.478 14 640 96 475 55 4
CLINICA SAN MIGUEL 13 684 24 2 11 3
HOSPITAL SAN JUAN DE DIOS 336 6 1
PLAZA DE TOROS 8
Total 822 5 24.597 203 2.703 511 2.485 4 5 77
ENVIADAS FUERA DE NAVARRA ARAGON MADRID LARIOJA PAISVASCO  TOTAL
Hematies 184 706 2 25 917
Plaquetas 3 13 16
Plasma Fresco Securizado 0
Total 933
RECIBIDAS DE FUERA DE NAVARRA ~ ARAGON CATALUNA CANTABRIA LA RIOJA PAIS VASCO VALENCIA TOTAL
Hematfes 4 2 6
Plaquetas 29 23 45 97
Plasma Fresco Securizado 30 100 139 79 20 368
Total 471
A LA INDUSTRIA FRACCIONADORA
Plasma Fresco Congelado/litros 6.089,13
Obtencién y suministro
HEMODERIVADO PRODUCCION DISTRIBUCION EN C. AUTONOMA
Albumina 186.640 qr. 186.640 qr.
Inmunoglobulinas 26.080 gr. 26.080 gr.
Factor VIl 736.000 UI 736.000 UI
Alfa 1 Antitripsina 560 gr. 560 gr.

La obtencién de algunos productos puede ser inmediatamente anterior o posterior al cierre del aio en curso.
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3.14 | SALUD MENTAL

3.14.1 | Actividad

A. Centros de Salud Mental

Los Centros de Salud Mental de Navarra: Milagrosa, Casco Viejo, Rochapea, Ermitagana y
San Juan en Pamplona, mas los de Burlada, Estella, Tafalla y Tudela, constituyen un nivel de
Atencién Especializada en problemas de salud mental, y son la referencia para los centros
de salud de Atencion Primaria, que atienden también a usuarios con dificultades menos gra-
ves de salud mental, asi como para otros centros y servicios del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea.

El total de pacientes atendidos durante el afio 2010 ha sido de 19.149. El numero de pa-
cientes nuevos fue de 5.027 y el de consultas de 99.100 las consultas individuales, y 1.493
consultas de caracter grupal. En noviembre del 2010 se produce la apertura del décimo cen-
tro de salud mental, CSM Ansoain, procedente del desdoblamiento del CSM Rochapea en
dos centros.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Centros 8 8 9 9 9 9 9 10 11,1%
Pacientes atendidos 16.791 17.515 18.071 17.723 18.094 18.336 18.402 19.149 4,1%
Primeras Consultas 4.490 5.027 5.307 4.837 4.862 4.975 5.042 5.027 -0,3%
Consultas Sucesivas 78.275 83.768 81.927 84.733 87.592 89.096 91.084 94.073 3,3%

TOTAL CONSULTAS 82.765 88.795 87.234  89.570 92.454 94.071  96.126 99.100 3,1%

En el Programa de mantenimiento con agonistas opiaceos (metadona) participan ademas de
los 10 Centros de Salud Mental, la Prisién Provincial, algunos dispositivos de Atencién Pri-
maria, el de Dia de Drogodependencias-Zuria, las Comunidades Terapéuticas de Ibarre-
Multzoa, Antox-Larraingoa, y Proyecto Hombre, asi como un gran nimero de farmacias.
El censo de pacientes en tratamiento con opiaceos en los Centros de Salud Mental a 31 de
diciembre de 2010 fue de 293. El numero de dispensaciones en los CSM ascendié a
103.777.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Pacientes 179 242 252 252 274 252 281 293 4,3%
Dispensaciones 66.607 68.568 88.583 91.810 95.057 93.310 95.356 103.777 8,8%
Controles analticos 106 142 150 159 151 119 99 125 26,3%

B. Servicios de Salud Mental Infanto-Juvenil

El primer nivel de Atencion Especializada en Salud Mental Infanto Juvenil (comprende eda-
des entre 0 y 16 afos) lo constituyen los Centros de Salud Mental.

El sequndo nivel de especializacion es el CSM Infanto-Juvenil. Atiende toda la demanda de
la Red de Salud Mental altamente compleja por su diagnostico y/o tratamiento. El acceso se
realiza por los profesionales de los centros de Salud Mental.

En el afo 2010 se realizaron en este Centro 9.236 consultas individuales y 2.251 grupales.
Desde el ano 2007 se ha venido trabajando en una nueva articulacion de la Atencion Infan-
to Juvenil. El antiguo Hospital de Dia Natividad Zubieta, pasa a ser Centro de Salud Mental

Memoria 2010

Tabla 3.14.1
Actividad Centros

de Salud Mental.
2003-2010

Tabla 3.14.2
Actividad programa

de mantenimiento
Con Opiaceos.
2003-2010

160



3 | Asistencia especializada

Infanto Juvenil y es el referente para la atencién ambulatoria intensiva. En Abril del 2009,
se crea un recurso nuevo que es el Hospital de Dia Infanto-Juvenil ubicado temporalmente
en el Centro San Francisco Javier. Ambos centros comparten una Unica direccion.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09

PACIENTES 388 397 451 426 512 611 769 921  19,8% Tablla 3'14'3_
Primeras Consultas 98 101 102 113 155 188 248 295 190% Actividad Hospital
Consultas Sucesivas 5.161 5.581 5.374 6.004 6.263 6.944 9.498 8.941 -5,9% jjlfveDrl]?l l(;]gasn(;[lid
Total Consultas 5.259 5.682 5.476 6.117 6.418 7.132 9.746 9.236  -52% Mental.

Consultas grupales 4.498 4111 1.763 2.528 2.448 2.664 2251 -155% 2003-2010

C. Hospitales de Dia

Cada uno de los dos Hospitales de Dia de Pamplona (el HDI, sito en el recinto del Hospital
de Navarra, y el HDII, ubicado en Irubide), dispone de 20 plazas para hospitalizacién parcial
alternativa al ingreso en las unidades de hospitalizacion psiquiatrica y para tratamiento in-
tensivo en régimen de hospitalizacion parcial para pacientes psiquiatricos agudos y subagu-
dos.

El Servicio de Dia de Tudela, sito en los locales del Centro de Salud Mental de Tudela, dis-
pone de 10 plazas y lleva a cabo programas mixtos de hospitalizacion parcial para agudos
y subagudos, y de rehabilitacion para crénicos psiquiatricos. En la tabla adjunta se describe
la evolucién de las estancias en los Hospitales de Dia, en los ultimos anos.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09 Tabla 3.14.4
Hospital de Dia | 4330 | 4660 4537 | 4650 4654 4598 4415 4688 6,2% aRiaiSss
Hospital de Dia Il 4523 4546 4165 3591 3859 3629  3.685 4063 103% Hospitales de Dia
Servicio de Diade Tudela 1580 1.841  1.521 1253 1268 1391 1433 1651 152% de Salud Mental.

Evolucion de
estancias.
2003-2010

D. Clinica de Rehabilitacion

En el ano 2001 se produjo la puesta en marcha de la Clinica de Rehabilitacion tomando co-
mo punto de partida tanto el Centro de Dia como la Unidad de Rehabilitaciéon. Se configu-
ra basicamente en torno a dos Programas: Hospitalizacion Parcial con 34 plazas y Hospita-
lizacion total con 16 camas.

Los datos de la tabla del 2010 hacen referencia a estos programas.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09

Tabla 3.14.5

Hospitalizacion total o
e Clinica de

Camas 16 16 16 16 16 16 16 16 Rehabilitacié
Estancias 3330 3782 2921 3044 3454 3652 3234 2342 276% EnilelliEIeieln i
— - Salud Mental.
Hospitalizacion parcial 2003-2010

Estancias 6.787 6.355 5.765 4.077 3.936 5.805 5.315 3828  -280%

E. Centro Psicogeriatrico San Francisco Javier
En 20009, en el centro, se elaboré un Plan Estratégico San Francisco Javier que proyectd una
transformacion radical de su actual funcién y actividad para dar lugar a una oferta de nue-
VOS Y necesarios servicios para la Red de Salud Mental.
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Tras la realizacion y aprobacién por parte del SNS-O del Plan Estratégico, en Junio del 2009,
se realizé el Plan Director del Centro San Francisco Javier, con un anteproyecto que propu-
so la oportuna ordenacion de las actuaciones arquitectonicas, estructurales y urbanisticas
necesarias.

La transformacion de estructuras e infraestructuras renovadas y adecuadas para la nueva ac-
tividad se fundamenta en un importante y plurianual plan de obras que, l6gicamente, de-
bera desarrollarse y transcurrir a lo largo de varias legislaturas. En el Plan Navarra 2008-2012
se incluyd, entre las acciones prioritarias, la cantidad de 9,2 millones de euros destinados al
Plan Director Psicogeriatrico San Francisco Javier.

Con la aprobacion de la Ley de la Comunidad Autonoma de Navarra 21/2010, de 13 de di-
ciembre, de Salud Mental de Navarra por la que se establece la estructura organica de la Di-
reccion de Salud Mental del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, el Centro Psicogeriatri-
co se extingue como institucién adscrita a la Direccién de Salud Mental apareciendo en su
lugar diferentes Unidades integradas en las Areas. La Direccion del Centro Psicogeridtrico se
amortiza y sus recursos técnico-asistenciales se integran en las Areas correspondientes se-
gun su naturaleza como recursos del Area de Hospitalizacion, de Recursos Intermedios o co-
mo unidades de entidad sociosanitaria. Su estructura administrativa se adscribe a la Direc-
cién de Salud Mental, de manera que se centralizan y refuerzan los aspectos organizativos
y administrativos desde la nueva instancia superior de Salud Mental. Las unidades y recur-
sos del Centro Psicogeriatrico que se destinen a la amortizacién servirdn para financiar y so-
portar el establecimiento de nuevas actividades y estructuras.

Las estancias totales que se generaron en el Programa residencial fueron 67.813.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Camas 211 198 196 210 209 209 207 198 <
Estancias 72.929 70.339 70.354 70.985 73.818 73.018 71.680 67.813 -5,4%

La evolucién historica corresponde al Programa Residencial.

F. Unidades de Hospitalizacién Psiquiatrica

Adscritas al Hospital de Navarra y al Hospital Virgen del Camino, dispone cada una de ellas
de 27 camas. En el Hospital Virgen del Camino, cuatro de ellas acogen ingresos en edad in-
fanto juvenil. Su actividad aparece reflejada en los hospitales antes mencionados.

En el 2009, se abre la Unidad de agudos del Hospital Reina Sofia de Tudela, con una capa-
cidad de 4 camas.

En agosto de 2000 se firm6 un concierto con las Hermanas Hospitalarias para la atencion
en régimen de media estancia, para pacientes agudos, de apoyo a las Unidades de Hospi-
talizacion.

Existe asimismo un concierto con la Clinica Josefina Arregui complementario a los ingresos
en los Hospitales Generales (Hospital de Navarra y Hospital Virgen del Camino). El perfil de
los pacientes atendidos es caracteristico de psicogeriatria, basicamente demencias, aunque
también hay casos de descompensacion psiquiatrica, y de otra patologia médica que cursa
en el anciano con problemas emocionales.
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G. Hospital de Dia para drogodependientes y Comunidades Terapéuticas

El Hospital de Dia para Drogodependientes y las Comunidades Terapéuticas son los centros
referenciales en el tratamiento de drogodependientes, en hospitalizacion parcial y total pa-
ra la Red de Salud Mental.

El HDD oferta tres programas: Hospitalizacion parcial, Ambulatorio intensivo y Programa de
Intervencion en Prision. Los datos de la tabla 3.14.7 corresponden al Programa de Hospita-
lizacion Parcial.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Estancias 3.285 4.024 3.968 5.027 5.364 3.504 3.604 3.735 3,6%

Respecto a las Comunidades Terapéuticas se conciertan 92 plazas con tres Comunidades
Terapedticas. Se incluyen datos de Ibarre-Multzoa, Antox-Larraingoa, y Proyecto Hombre.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 %10/09
Total Pacientes 245 230 239 217 236 272 248 233 -6,0%
Pacientes Nuevos 163 153 148 118 84 86 122 118 -3,3%
Estancias 27.680 27.815 27.164 28.405 30.068 31.264 31.745 31.858 0,4%

H. Unidad de Trastornos de la Conducta Alimentaria Adultos

Se trata de un nuevo recurso para la atencién de personas con Trastorno de la Conducta
Alimentaria de Adultos que inicia su actividad asistencial con consultas individuales en régi-
men intensivo. Posteriormente se pone en marcha la Hospitalizacion de Dia.

ACTIVIDAD 2010
Total Pacientes 61
Consultas 1.153
Ingresos 21
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4.1 | LINEAS GENERALES DE ACTUACION

El Servicio de Prestaciones y Conciertos tiene, como objetivo principal, el facilitar, a los ciu-
dadanos con derecho a la asistencia sanitaria por parte del Servicio Navarro de Salud-Osa-
sunbidea, las prestaciones no asistenciales que precisen (transporte sanitario, prestaciéon or-
toprotésica), asi como la valoracién y reconocimiento, en su caso, de las solicitudes de pres-
taciones asistenciales.

Atendiendo a que la mayoria de las prestaciones gestionadas se rigen por contrato, ademas
de las actividades derivadas de la formulacion de nuevas propuestas, sequimiento y el con-
trol de estos conciertos, se encuentran, como funciones que corresponden a este Servicio,
la necesidad general de prérroga y actualizacion de los mismos.

Durante el ano 2010 se realizaron, ademds de todas aquellas actuaciones obligadas para fa-
cilitar el acceso a las prestaciones de oxigenoterapia y otras terapias domiciliarias, al trans-
porte sanitario en ambulancia, al reintegro de aquellos productos de ortopedia susceptibles
de financiacion por parte del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, a la asistencia sanita-
ria, tanto en centros concertados con el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, como pu-
blicos fuera de la Comunidad Foral de Navarra, etc., las siguientes:

e Es el 1 de abril cuando se inicia un nuevo contrato con la empresa Gasmedi 2000, S.A.,
derivado de la Resolucién 532/2010, de 18 de marzo, por la que se aprobaron los plie-
gos y se selecciond a la empresa para el Acuerdo Marco para la prestacion de oxige-
noterapia y otras terapias respiratorias domiciliarias durante el afio 2010.

Aunque la empresa adjudicataria coincide con la anteriormente contratada, la nove-
dad que distingue a este nuevo contrato es la inclusion, por primera vez, de dos nue-
vas terapias: chalecos para fisioterapia respiratoria, utilizada para los pacientes diag-
nosticados de fibrosis quistica, ya que favorecen la movilidad de las secreciones pul-
monares y el concentrador portatil.

A partir de mayo de 2010 el control de facturacion, antes realizado de forma manual
sobre papel, se hace informéaticamente, mediante el cruce de los datos facilitados por
la empresa y los registrados en la aplicacién que este Servicio de Prestaciones y Con-
ciertos dispone para el control de solicitudes de distintas prestaciones sanitarias.

El concierto vigente con la Clinica Universidad de Navarra para la prestacion de asis-
tencia sanitaria finalizé el 31 de diciembre de 2010, motivo por el cual, con anteriori-
dad a dicha fecha, persistiendo la necesidad de sus servicios, se gestioné un nuevo ex-
pediente de contratacién negociado, incluyendo en él el Acuerdo de Gobierno de 30
de noviembre, en el que se autorizé al Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea a su for-
malizacion vy, finalmente, la Resolucion 2528/2010, de 31 de diciembre, de contrata-
cion con dicho Centro.

En este nuevo contrato se ampliaron las asistencias concertadas.

El contrato con el Hospital San Juan de Dios fue prorrogado y actualizados los precios
de aplicaciéon durante el afo 2010. Igualmente se modificd el mismo, incluyendo dos
nuevas asistencias y modificando otras dos ya existentes. Por otro lado, en lo concer-
niente a la Unidad Asistencial de Tudela, y mas concretamente el concepto de perso-
nal y alquiler, aumentando el horario del personal y el precio del alquiler del local.
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e Atendiendo a que la vigencia méaxima del contrato con la Clinica San Miguel, salvo de-
nuncia, se extiende hasta el 31 de diciembre de 2011, se resolvié su prorroga y actua-
lizacion de precios, a la vez que se afnadieron nuevos procesos.

El contrato vigente con Grupo Hospitalario Quirén, para la prestacién de técnicas de
reproduccién asistida, iniciado el 1 de marzo de 2008 y vigencia maxima hasta el 31
de diciembre de 2011, fue prorrogado y actualizados los precios de las asistencias con-
certadas.

Nuevamente, para el ano 2010, mediante Resolucién 188/2010, de 3 de febrero, se
selecciond a la empresa Centro Médicis, de Diagnostico por imagen de Pamplona, pa-
ra la celebracion de un Acuerdo Marco para la reduccion de dias de espera para la re-
alizacion de pruebas diagnosticas.

La vigencia de este acuerdo marco fue modificada y ampliada, maximo hasta el 31 de
mayo de 2011, o fecha de adjudicacién del nuevo expediente. Este expediente esté ya
resuelto (Resolucion 559/2011, de 11 de marzo), seleccionando a las empresas para el

acuerdo marco relativo a la contrataciéon del servicio de asistencia sanitaria para la re-
alizacion externa y gestion de pruebas diagnosticas mediante resonancia magnética
derivadas desde los distintos centros del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, du-
rante el afno 2011. Las empresas adjudicatarias son, por un lado y para el lote 1, zona
de Pamplona y Estella, Alliance Medical Diagnésticos, S.L. y por otro, lote 2, zona de
Tudela, Resonancias Magnéticas, S.A.

Por primera vez, se contrata para el ano 2010, con Indoderm, S.L., la asistencia para
la prestacion sanitaria en consultas especializadas de Dermatologia del Area de Salud
de Tudela. La participacion del Servicio de Prestaciones y Conciertos en este contrato
estd en la elaboracién de los distintos expedientes mensuales de pago, ya que la im-
putacion se realiza al capitulo Il del presupuesto de gastos que gestiona este Servicio.
Relacionado con la prestacion ortoprotésica, y para el afio 2010, se prorrogan y actua-
lizan lo precios que rigen los contratos existentes con la empresa Lorca Medicina y Or-
topedia, S.A. y con Gaes, S.A. para la prestacién de sillas de ruedas eléctricas y de au-
difonos infantiles, respectivamente.

Al finalizar el afo, siendo que la vigencia méxima del contrato con Gaes era 31 de di-
ciembre de 2010, se inicié el expediente de contratacién para preservar la continuidad
de la prestacion, finalizando el mismo el 19 de enero con la Resolucién 82/2011.

Por ultimo, en lo que respecta al sequimiento de contratos, quedaria por hablar de los
relacionados con el transporte sanitario publico. Estos son cinco, diferenciados segun
las zonas de salud en las que se extiende su servicio.

Para el ano 2010, tras ser todos ellos prorrogados y actualizados, son los siguientes:
- La zona de Pamplona: Ambulancias Baztan Bidasoa, S.L.

- La zona de Estella-Tafalla: Ambulancias Baztan Bidasoa, S.L.

- La zona de Baztan-Bidasoa-Alsasua: Ambulancias Baztan Bidasoa, S.L.

- La zona de Tudela: Gerardo y Gorka Servicios Sanitarios, S.L.

- La zona de Sanguesa-Roncal-Salazar: Ambulancias La Nora, S.L.

Las tarifas a aplicar en los traslados interprovinciales realizados por las empresas de
ambulancias contratadas, tal como se viene haciendo ano tras ano, se actualizaron to-
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mando como referencia el IPC del afo anterior, mediante Resolucién expresa del Di-
rector Gerente del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

El visado de recetas (la autorizacion previa que requieren ciertas medicaciones y pro-
ductos para su dispensacion en oficinas de farmacia), gestion realizada en el Servicio
de Prestaciones y Conciertos, se ha visto afectado por la implantacion, en el mes de
mayo de 2010, del programa de “receta electronica”, estableciéndose como piloto el
Centro de Salud de Mendillorri, por lo que afecté a los beneficiarios de Mendillorri,
Mutilva y Sarriguren. Ello implica que el visado de recetas se realice de forma electré-
nica desde el propio Servicio.

4.2 | CONCIERTOS CON CENTROS HOSPITALARIOS DE NAVARRA

4.2.1 | Clinica Universidad de Navarra

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 10/09 % Tabla 4.1

ALTAS 1731 1579 1587 2207 2220 2039 2581 2174 -158% |WNGENHEN
ESTANCIAS FACTURADAS 11911 10179 9613 11203 9748 9432 11162 9910  -112% | aelaleciatlol el
FORFAITS QUIRURGICOS 411 430 388 918 1060  1.009 1602 1143 287% [ EL@lale]
ESTANCIAS TOTALES 15548 14016 13215 17009 15684 16226 18497 15770  -147% [IaG=liitelele)
ESTANCIA MEDIA 898 88 833 771 706 796 717 7,25 12% WCENEVERED
URGENCIAS 135 91 103 69 66 53 54 49 | 93% [WPAVCEEVANNN
PRIMERAS VISITAS 159 186 167 176 271 175  1.785 928 480%

VISITAS SUCESIVAS 6721 6384 638 6298 6342 6336 6437 6846 6,4%

ONCOLOGICAS 30 23 2 15 16 5 16 3 88%

SESIONES HEMODIALISIS 5481 6320 6626 625 6645 7870 7812 7779  04%

SESIONES DE REHABILTACION ~ 2.328 2531 2.057 2260  2.108 2411 3520 6189  758%

TAC 372 364 429 551 571 403 411 422 2,7%

RMN 248 370 237 275 293 347 549 480 -12,6%

PET 52 84 112 222 348 540 717 824  149%

DENSITOMETRIA OSEA 1161 1399 1430 1424 1681  199% 2591 2220  -14,3%

BRAQUITERAPIA 46 55 111 97 132 57 6 6 0,0%

TERAPIA FOTODINAMICA* 4 3 1 4

CORONARIOGRAFIA 23 15 16 16 20 11 13 2% 846%

HOSPITAL DE DIA 179 398 393 339 264 209 243 141 42,0%

RADIOTERAPIA 33 1216 1790 6974  7.182 1285 314 160 -49,0%

TRASPLANTES 31 52 36 49 33 45 53 50 5,7%

* La Terapia Fotodinamica deja de ser una terapia realizada en la Clinica Universitaria, 2006.

En relacién con el concierto con la Clinica Universidad de Navarra para el ano 2010, tal co-
mo queda reflejado en la tabla 4.1, podemos hablar de un descenso generalizado de la ac-
tividad, que afecta especialmente a la asistencia hospitalaria y a las primeras consultas y los
tratamientos, tanto de radioterapia como de hospital de dia.

Todo ello hace que, sin considerar lo correspondiente al coste generado por la implantacion
de protesis quirdrgicas, la facturacion haya descendido, con respecto al afo anterior, un
8,68%.

Senalar que, contrariamente a lo que se pudiera pensar tras observar un descenso en el nu-
mero de trasplantes (de 53 a 50), la facturacién imputable a la partida presupuestaria de-
nominada “trasplantes de 6rganos”, ha aumentado el 12,02%, dado que en esta Partida
se imputan todas las asistencias sanitarias prestadas a pacientes trasplantados.
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Dentro de la actividad ambulatoria, al igual que el ano anterior, destaca el aumento del nu-
mero de sesiones de rehabilitacién derivado del envio de pacientes en lista de espera de
Traumatologia que, desde la Direccion de Ambulatorios, se viene realizando desde el afo
anterior.

Asimismo, dentro del mismo apartado ambulatorio, comprobamos el descenso en el nimero
de pruebas diagndsticas tipo RMN, motivado porque durante este ano la derivacion de pacien-
tes en lista de espera se ha distribuido por los distintos centros concertados con el Servicio Na-
varro de Salud-Osasunbidea. No ocurre asi con la prueba diagndstica PET (tomografia por emi-
sion de positrones) que sigue aumentando como en afos anteriores, ya que éste es el Unico
centro con el que el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea tiene concertada esta prueba.

La puesta en marcha del nuevo edificio de radioterapia durante el ano 2009 sigue siendo el
motivo de que, al igual que sucedi6 el afo de inicio, durante el aflo 2010 se experimente
un descenso en los tratamientos relacionados con los procesos oncolégicos (hospital de dia
-42,0%; radioterapia -49,0%).

4.2.2 | Hospital San Juan de Dios

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010  10/09 %

ALTAS 2.434 2.106 2.199 1.792 2.110 2.317 2.422 2.260 -6,7%
ESTANCIAS FACTURADAS 31302  31.593 31575 27272 36537 41.951 42,178  42.339 0,4%
FORFAITS QUIRURGICOS 1.365 1.139 1.168 917 1.261 2.946 1.406 1176 -16,4%
FORFAITS AMBULATORIOS 3.470 3.585 4.305 5.147 5.241 4.139 6.229 6.901 10,8%
ESTANCIAS TOTALES 31911  30.997 31696 32868 34548 42977 43.808 39.586 -9,6%
ESTANCIA MEDIA 13,11 14,72 14,41 18,34 16,37 18,55 18,09 17,52 -3.2%
PROTESIS 635 630 755 601 792 902 941 1.046  11.2%
INTERVENCIONES AMBULATORIAS 2.637 2.749 3.039 3.384 3.254 2.762 2.663 2.565 -3,7%
CONSULTAS MEDICOS SNS-O 4.164 4.454 3.926 3.959 4.544 4.375 2.639 2,167  -17,9%
ECOGRAFIAS 4.943 4.515 6.326 6.575 7.571 8.261 8.176 8.729 6,8%
ECO-DOPPLER 714 559 791 660 1.020 885 667 1185  77,7%
TRATAMIENTO REHABILITADOR** 405 436 401 530  32,2%

** Se incorpora en 2007.

Si analizamos los datos de actividad registrados, podemos decir que el descenso del nime-
ro total de estancias, unido al descenso en el nimero de altas habidas, ha generado un des-
censo en la estancia media del 3,2%.

Por otro lado, resaltar el aumento del numero de forfaits ambulatorios en contraposicion
con el descenso de quirurgicos, indicando una tendencia al incremento de la cirugia ambu-
latoria.

Por ultimo, comentar que los porcentajes de incremento mayores lo experimentan, dentro
del apartado de asistencia ambulatoria, las pruebas diagndsticas eco-doppler y los trata-
mientos rehabilitadores.

La variacion de actividad se refleja en la facturacién que el Hospital San Juan de Dios reali-
za del afo 2010, de tal manera que ésta aumenta, con respecto al afo anterior, sin incluir
lo referente a protesis, el 5%. Este crecimiento viene justificado, fundamentalmente, por el
aumento del nimero de forfaits ambulatorios realizados, cuya facturacion supone el 30%
del total facturado y por otro lado, por la variacién del precio correspondiente a la “Unidad
asistencial de Tudela” que, como ya se explico, fue modificado el precio atendiendo a una
ampliaciéon del horario de trabajo del personal y un aumento del precio de alquiler.
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4.2.3 | Clinica San Miguel

2006 2007 2008 2009 2010 10/09%
ALTAS 172 398 876 1.330 1.319 -0,8%
ESTANCIAS FACTURADAS 1.454 2.682 7.443 11.498 11.558 0,5%
FORFAITS QUIRURGICOS 4 208 421 1.144 1.014 -11,4%
ESTANCIAS TOTALES 1.620 3.139 8.257 12.474 12.378 -0,8%
ESTANCIA MEDIA 9,42 7,89 9,43 9,38 9,38 0,1%
URGENCIAS 1 0 16 18 27 50,0%
PRIMERAS VISITAS 0 4 161 1.410 2.379 68,7%
SUCESIVAS 0 75 160 381 735 92,9%
REHABILITACION 0 187 1.200 954 2.940 208,2%
TAC 123 557 1 19 73 284,2%
RMN 260 2 4 1.533 2.543 65,9%
RETROCOLANGIOPANCREATOGRAFIA 5 1 0 0 0 =
MAMOGRAFIA 1216 5 507 207 0 -100,0%
ECOGRAFIA 229 8 291 303 34 -88,8%
COLONOSCOPIA 62 144 44 0 47 =
POLIPECTOMIA ENDOSCOPICA 15 30 8 0 0
ECO-DOPPLER VENOSO EE = = 253 1.588 2.036 28,2%

Asi, tal como ocurrié el afo anterior, las cifras méas destacables se refieren a actividad de tipo
ambulatorio, debido a los envios que de forma rutinaria se han ido realizando desde la Direc-
cién de Ambulatorios, a lo largo de todo el afno 2010, para la reduccion de lista de espera en
las especialidades de Cirugia Cardiovascular y Traumatologia, suponiendo asi un aumento
tanto en las consultas como en las pruebas tipo eco doppler y tratamiento de rehabilitacion.
Igualmente, se han ido realizando envios especificos para la realizacion de pruebas diagnos-
ticas tales como TAC y RMN y reducir asf la lista de espera, de tal manera que, si se compa-
ra con la actividad habida el afo anterior, el porcentaje de variacion es, 284,2% y 65,9%,
respectivamente.

4.3 | OTRAS PRESTACIONES

Los gastos ocasionados por el abono a particulares mediante el Reintegro de Gastos por
Asistencia Sanitaria, durante el afio 2010, se ha reducido un 33,84%, ya que, ademas de
descender el nimero de solicitudes concedidas (-11,1%), desciende el precio medio por so-
licitud (-21,43%). El porcentaje de solicitudes concedidas sobre el total, como viene suce-
diéndose en lo Ultimos afos, apenas si varia (84% en 2007; 81% en 2008; 79% en 2009;
81% en 2010).

En el Reintegro de gastos de Ortopedia, la variacién del nimero total de productos autori-
zados se establece en 1,0%, que sin embargo repercute en la factura de manera distinta,
ya que ésta disminuye 3,97 %, debido a que el precio medio por producto también dismi-
nuye el 4,92%.

Resenar, que con aquellos productos que mayor crecimiento experimentan en cuanto al nu-
mero de unidades, como son las “prétesis miembro inferior” (50%) y las “ortoprétesis pa-
ra agenesias” (37,5%), sucede que, en lo que respecta al gasto, éste desciende con respec-
to al afo anterior, 96,87% y 4,29%, respectivamente.
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En la dialisis domiciliaria, la suma total de la media mensual de pacientes que han utilizado
esta prestacion ha aumentado en uno, lo que no implica que haya habido variaciones ma-
yores en el nimero de pacientes dentro de las distintas modalidades de didlisis (DPAC, con
maquina cicladora y hemodidlisis), es mas, se produce un aumento de cinco pacientes en
hemodidlisis, el servicio méas caro dentro de este apartado, que hace que la factura se vea
incrementada el 11,0%.

Por ultimo, en lo que se refiere a la prestacion de oxigenoterapia y otras terapias respiratorias
domiciliarias, y siguiendo la ténica general, decir que la media de pacientes que hacen uso de
esta prestacion ha aumentado el 11,0%. Por otro lado, la disminucién del gasto total impu-
tado a la correspondiente partida presupuestaria (4,64%) viene justificada porque, a partir del
mes de abril, entrd en vigor el nuevo contrato derivado del Ultimo concurso que, como es ha-
bitual, supone una rebaja importante y generalizada de los precios de las distintas terapias.

2007 2008 2009 2010 10/09%
REINTEGRO DE GASTOS POR ASISTENCIA SANITARIA
SOLICITUDES CONCEDIDAS 141 157 108 96 -11,1%
% SOLICITUDES CONCEDIDAS 84% 81% 79% 81% 2,4%
TOTAL SOLICITUDES 167 194 136 118  -132%
DIALISIS DOMICILIARIA
PACIENTES (Media Mensual) 34 35 40 41 2,5%
SESIONES 11.177 11.681 13.042 13.097 0,4%

OXIGENOTERAPIA'Y OTRAS TERAPIAS RESPIRATORIAS DOMICILIARIAS

PACIENTES (Media Mensual) 3.794 4.259 4.809 5.339 11,0%
SESIONES:
OXIGENOTERAPIA® 300.779 316.775 342.808 370.721 8,1%
AEROSOLTERAPIA 58.549 58.628 65.163 66.062 1,4%
CP.AP. 845.765 994.631 1.150.607 1.294.752 12,5%
OXIGENO LIQUIDO 26.219 26.155 27.721 33.068 19,3%
MONITORIZACION 2.920 2.495 2.622 2.733 4,2%
VENTILACION MECANICA 2.348 2.198 2.193 2.262 3,1%
BIPAP-ST 55.057 62.899 73.570 83.878 14,0%
ESTUDIOS DEL SUENO 705 514 608 655 7,7%
PULSIOXIMETRIA 6.143 6.693 6.536 7.513 14,9%
ASPIRADOR DE SECRECCIONES 8.064 8.131 8.532 8.324 -2,4%
REINTEGRO DE GASTOS 2007 2008 2009 2010 10/09%
ORTOPEDIA
VEHICULOS PARA INVALIDOS Y AYUDAS PARA LA DEAMBULACION 2371 2.468 2.540 2.521 -0,7%
ORTESIS PIE Y CALZADO 101 115 107 89 -16,8%
ORTESIS MIEMBRO INFERIOR 497 486 531 543 2,3%
ORTESIS MIEMBRO SUPERIOR 328 325 392 402 2,6%
ORTESIS COLUMNA VERTEBRAL 1.753 1.977 1.988 1.974 -0,7%
PROTESIS MIEMBRO INFERIOR 59 67 78 61 -21,8%
PROTESIS MIEMBRO SUPERIOR 4 6 2 3 50,0%
PRESOTERAPIA EN QUEMADOS 288 300 304 354 16,4%
MATERIAL ANTIESCARAS 793 832 898 927 3.2%
PROTESIS DISTINTAS DE LOS MIEMBROS 274 273 277 306 10,5%
ORTOPROTESIS PARA AGENESIAS 35 42 40 55 37.5%
REPARACIONES 30 38 57 52 -8,8%
AUDIFONOS 36 40 62 59 -4,8%
MOLDES PARA AUDIFONOS 30 28 44 47 6,8%
Total solicitudes 6.599 6.997 7.320 7.393 1,0%

1: En Oxigenoterapia se suman botella y concentrador. En el contrato 2010 se incorpora el concentrador portatil.
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Mediante Decreto Foral 89/1999, de 29 de marzo, se establecié la estructura organica del
Instituto de Salud Publica actualmente vigente. Este Decreto Foral tuvo la virtualidad de re-
gular y reordenar las actividades desarrolladas por el Instituto de Salud Publica a partir de
su consideracién como un verdadero centro técnico-asistencial, pasando a ser gestionado
por el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, sin perjuicio de su necesaria dependencia
funcional de la Direccion General del Departamento de Salud.

Bajo la dependencia de su Director, se estructura en los siguientes 6rganos:
e Seccion de Administracion y Personal.

e Servicio de Epidemiologfa, Prevencion y Promocién de la Salud.

e Servicio de Sequridad Alimentaria y Sanidad Ambiental.

5.1 | ADMINISTRACION Y PERSONAL

Personal
Nivel A Nivel B Nivel C Nivel D Nivel E Total
N® %
DIRECCION ISP 1 3 4 2,1%
PLAN FORAL ACCION TABACO 2 2 1,0%
ADMON Y PERSONAL 5 5 3 13 6,7%
SERV. EPID. PREV PROM 1 1 0,5%
VIG. ENF. TRANSMISIBLES 2 2 2 6 3,1%
EPID. ENF. NO TRANSMIS. 2 4 3 9 4,6%
DETECCION PRECOZ 6 4 12 12 34 17,4%
PROMOCION SALUD 5 2 1 1 9 4,6%
SERV. S. ALIMEN. Y S. AMB 1 1 2 1,0%
LABORATORIO S.P. 6 17 7 2 32 16,4%
SEGURIDAD ALIMENTARIA 56 4 5 65 33,3%
SANIDAD AMBIENTAL el 4 2 3 18 9,2%
TOTALES 91 16 45 38 5 195 100,0%

No se aprecian cambios en cuanto al nimero de trabajadores si comparamos los datos del
2010 respecto al afo anterior.

Ejecucion presupuesto 2010
El grado de ejecucion del presupuesto de gastos para el ano 2010 ha sido del 95,78%.

El Presupuesto del Instituto de Salud Publica ha descendido de 14.907.999,31 euros en el
afno 2009, a 14.475.751,26 euros en el afio 2010, lo que supone un descenso del 2,9%.

Respecto al Capitulo | observamos que ha descendido de 9.532.688,44 euros en el afo
2009, a 9.253.356,49 euros en el afo 2010, lo que supone un descenso del 2,93%.

Respecto al Capitulo Il el presupuesto ha descendido de 5.265.329,21 euros en el afo
2009, a 5.085.590,10 euros en el afo 2010, lo que supone un descenso del 3,41%.

En cuanto al Capitulo VI ha habido un incremento, hemos pasado de 109.981,66 en el afio
2009 a 136.804,67 euros en el aio 2010, lo que supone un aumento del 24,39%.
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Secciones. 2010
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PRESUPUESTO EJECUTADO

— i —— Tabla 5.2
CAPITULO | 9.532.688,44 9.253.356,49 2,93 Comparativo
CAPITULO Il 5.265.329,21 5.085.590,10 =SJA Ergcsggléeg 0
CAPITULO VI 109.981,66 136.804,67 e 21009-2010 por
Total 14.907.999,31 14.475.751,26 -2,90 Capitulos

5.2 | EPIDEMIOLOGIA, PREVENCION Y
PROMOCION DE LA SALUD

5.2.1 | Vigilancia de enfermedades transmisibles

Enfermedades de declaracién obligatoria

La vigilancia epidemioldgica de las enfermedades de declaracion obligatoria (E.D.O.) en Na-
varra cubre a toda la poblacion e incluye todos los casos notificados por médicos de Aten-
cién Primaria y de hospitales, tanto de la red asistencial publica como de centros privados,
del centro penitenciario y de sanidad militar.

En la Tabla 5.3 se presenta el numero de casos de cada enfermedad declarados desde 2005
hasta 2010, junto con el indice epidémico de 2010.

ENFERMEDADES 2005 2006 2007 2008 2009 2010 LE.

ENFERMEDADES DE TRANSMISION ALIMENTARIA Tabla 5-3 .
e o0 et do
Colera - 0 1 0 0 0

oea Enfermedades de
Disenterfa Bacilar 37 7 10 11 9 6 0,60 Declaracion
F. Tifoidea y Paratifoidea 0 2 1 0 0 2 Obl igatoria
Toxoinfeccion Alimentaria 267 178 152 154 152 107 0,69 INEVEIE)
Listeriosis* - - 7 4 6 5 2005-2010
Triquinosis - 0 0 1 0 0

ENFERMEDADES DE TRANSMISION RESPIRATORIA

Enfermedad Meningocécica 13 19 25 30 19 12 0,63
Enf. neumocdcica invasiva** 83 99 99 108 86 65 0,66
Enf. Invasiva H influenzae tipo b* - - 4 2 2 2

Gripe 21952 10.135 10.900  25.030 28.052  4.261 0,19
Legionelosis 18 166 27 31 31 15 0,48
Tuberculosis Respiratoria** 56 68 63 76 61 42 0,67
Otras Tuberculosis** 31 14 12 16 18 11 0,69
Varicela 4277 3.558 2.522 1.430 634 359 0,14
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL

Infeccién Gonococica 20 27 69 31 30 31 1,03
Sifilis 14 20 14 13 24 34 2,43
ENFERMEDADES PREVENIBLES POR INMUNIZACION

Difteria - 0 0 0 0 0

Parotiditis 30 954 1.951 190 69 57 0,30
Poliomielitis - 0 0 0 0 0

Rubéola 2 2 0 0 1 0

Sarampion 0 0 0 0 0 3

Tétanos 0 0 0 0 0 0

Tosferina 10 8 6 10 4 3 0,38
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ENFERMEDADES 2005 2006 2007 2008 2009 2010 LE.
HEPATITIS VIRICAS

Hepatitis A 22 14 17 22 29 11 0,50
Hepatitis B 4 7 8 8 6 16 2,29
Otras Hepatitis 5 9 3 4 1 6 1,50
SIDA

Sida** 19 18 19 21 9 12 0,63
ZOONOSIS

Brucelosis 2 2 3 0 1 3 1,50
Hidatidosis** 7 21 9 15 4 5 0,56
Leishmaniasis 0 0 0 1 0 1

Rabia 0 0 0 0 0 0

Fiebre Q* - - 2 1 5 3

ENFERMEDADES IMPORTADAS

Fiebre Amarilla 0 0 0 0 0 0
Fiebres hemorrégicas virales* - - 3 0 2 8
Paludismo 9 11 11 18 14 17 1,55
Peste 0 0 0 0 0 0
Tifus Exantematico 0 0 0 0 0 0

OTRAS ENFERMEDADES
Carbunco 0 1 0 0 0 0
Tularemia 0 0 0 0 0 0

[ndice Epidémico (I.E.) para una enfermedad es la razén entre el nimero de casos declarados en el periodo y la mediana del quinquenio anterior.
Si el valor del indice se encuentra entre 0,76 y 1,24, la incidencia se considera normal, si es menor o igual a 0,75, incidencia baja, si es mayor o
igual a 1,25 incidencia alta. En enfermedades de baja incidencia este indice no es de utilidad dado que pequenas oscilaciones en el nimero de
casos producen grandes variaciones de dicho indice.

* Enfermedades vigiladas desde 2007.

** pendiente de revisar las altas hospitalarias.

Brotes epidémicos

En la Tabla 5.4 se resumen los brotes declarados en Navarra entre 2003 y 2010. En 2010
se declararon 33 brotes. Los mecanismos de transmision mas frecuentes fueron la transmi-
sion alimentaria en 19 brotes, la transmision respiratoria en 5, la sexual en 2 y la transmi-
sion fecal-oral en 2. El nimero total de brotes declarados ha disminuido ligeramente res-
pecto a la mediana del quinquenio anterior.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Toxinfecciones Alimentarias 14 42 38 17 26 21 17 19

Tuberculosis Respiratoria 2 5 3 3 6 8 6 4

Otros 2 7 13 21 8 9 12 10

Total 18 54 54 41 40 38 35 33
Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

Tabla 5.4
Brotes Epidémicos

notificados en
Navarra.
2003-2010
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Gripe
En el siguiente grafico se muestran los casos notificados de sindromes gripales notificados
en Navarra por temporadas (2005-06 / 2010-11).

2010-11
2009-10
2008-09
2007-08
2006-07

2005-06

0 5.000 10.000 15.000 20.000 25.000

En 2010 se notificaron 4.261 casos de sindromes gripales, lo que supone una tasa de 6,7
casos por 1.000 habitantes. Esta incidencia ha sido muy baja en comparacion con el prome-
dio de los 5 anos previos (I.E.: 0,19), lo que se explica porque en la temporada 2009-2010
la onda gripal transcurrié mayoritariamente durante 2009. El afio 2010 ha sido un afno de
transicion que ha quedado en medio de las dos ondas gripales debidas al virus
A(H1N1)2009.

Vacunacién antigripal

En la campana de vacunaciéon 2010-2011 frente a la gripe estacional se distribuyeron
120.000 dosis de vacuna. Se registraron 61.212 dosis administradas a mayores de 65 anos
no institucionalizados en la red publica de Atencién Primaria, alcanzando una cobertura del
58,5%, ligeramente inferior a la de los Ultimos afios. La cobertura en el conjunto de la po-
blacién no institucionalizada alcanzé el 14,9%, también inferior a la de afos previos.
Como en afos anteriores la cobertura de vacunacion antigripal en mayores de 65 afos re-
sulta muy desigual por zonas bésicas de salud. Practicamente todas las zonas bdasicas alcan-
zan coberturas superiores al 50%, si bien solo 3 zonas bésicas alcanzan el objetivo de co-
bertura propuesto de vacunar a mas del 70% de la poblacion no institucionalizada igual o
mayor de 65 anos.

67

& 64,94

63 63,00 62.47 62,62

4
61,98 o
Glm

597% 59,90 \
58,54

61

59

57

55
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Nota: Desde 2006 se ha pasado de usar un método aproximado a realizar los célculos sobre vacunas registradas en OMI, lo que puede afectar a
la comparabilidad con afos anteriores.
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Grafico 5.1

Incidencia de la
gripe en Navarra.
2005-2010

Grafico 5.2

Evolucién
cobertura de
vacunacion
antigripal en
mayores de
65 anos.

2002-2010
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Enfermedad neumocdcica invasiva

2010
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2008
2007
2006
2005
2004
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2002

55}

[ < 5 afios [ 5a64anos I 65 afios y mas

En el afo 2010 se registraron 65 casos, que suponen una incidencia de 10,21 casos por
100.000 habitantes. Esta incidencia es inferior a la mediana del quinquenio anterior (I.E.: 0,66).
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Grafico 5.3

Incidencia de
Enfermedad
Neumocodcica
Invasiva.
2002-2010
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Infeccién por el VIH y SIDA

ANO DIAGNOSTICOS DE VIH EN DIAGNOSTICOS DE VIH EN SIDA
RESIDENTES EN NAVARRA RESIDENTES TEMPORALES EN NAVARRA

Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total Hombres Mujeres Total
1985 85 23 108 11 4 15 2 0 2
1986 72 38 110 16 3 19 4 0 4
1987 116 52 168 23 7 30 10 2 12
1988 72 32 104 56 21 77 21 3 24
1989 80 30 110 44 17 61 17 3 20
1990 85 32 117 48 15 63 34 10 44
1991 96 43 139 49 16 65 31 19 50
1992 97 35 132 51 21 72 46 16 62
1993 77 29 106 51 11 62 53 27 80
1994 60 28 88 44 11 55 65 25 90
1995 58 21 79 35 15 50 61 29 90
1996 47 11 58 21 12 33 56 19 75
1997 32 17 49 30 8 38 31 13 44
1998 48 14 62 11 5 16 31 13 44
1999 31 9 40 5 0 5 27 9 36
2000 35 10 45 6 1 7 19 5 24
2001 25 19 44 6 2 8 11 10 21
2002 25 11 36 3 3 6 26 5 31
2003 22 15 37 5 1 6 16 4 20
2004 26 11 37 6 6 12 15 7 22
2005 24 8 32 5 4 9 13 5 18
2006 23 14 37 6 2 11 7 18
2007 20 15 35 7 1 8 15 4 19
2008 24 5 29 6 4 10 18 3 21
2009 24 12 36 6 4 10 6 3 9
2010 26 10 36 5 1 6 11 2 13
Total 1.330 544 1.874 556 195 751 650 243 893

En 2010 se han notificado 13 casos de SIDA en Navarra (2,06 por 100.000 habitantes). Es-
te dato puede aumentar ligeramente cuando se revisen las altas hospitalarias. Aun tenien-
do en cuenta este eventual efecto, sugiere la consolidacion del descenso en la incidencia,
ya observado el ano anterior, que probablemente tiene relacion con los avances terapéuti-
cos que se han ido consolidando.

Tabla 5.5

Numero de casos
de infeccion por
VIH y SIDA por
ano de
diagnostico en
Navarra.
1985-2010
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5.2.2 | Epidemiologia de enfermedades no transmisibles

Registro de cancer

Durante los afios 2003-2006 se registraron 16.148 nuevos casos de tumores en la pobla-
cién residente en Navarra, de los cuales 14.971 eran tumores malignos infiltrantes. Si ex-
cluimos piel no-melanoma, el nimero de casos anuales fue de 2.782, registrandose un au-
mento de un 9% en el nimero absoluto de casos respecto al quinquenio 1998-2002.

NUMERO TASA TASA TASA TRUNC. TASA ACUM.

CASOS BRUTA AJUS. (35-64) (0-74)
HOMBRES
Todas las localizaciones 8.546 725,1 399,7 560,8 47,4
Todas las localizaciones excepto piel-no melanoma 6.545 555,3 311,4 443,7 37,2
MUJERES
Todas las localizaciones 6.425 544,6 0,5 538,6 30,6
Todas las localizaciones excepto piel-no melanoma 4.584 388,6 208,3 401,3 22,1

Entre los hombres, los canceres mas frecuentemente diagnosticados fueron el cancer de
préstata, pulmon, colon y recto, vejiga y estémago que sumaron el 65% de los canceres.
Entre las mujeres destacan el cancer de mama, colon y recto, cuerpo de Utero, pulmén y es-
tdbmago que sumaron el 58%. Destaca la localizacién de pulmdn en mujeres que con los da-
tos acumulados del periodo 2003 a 2006 ha pasado a ocupar el cuarto lugar en frecuencia.

Hombres 2003-2006 1998-2002 Mujeres 2003-2006 1998-2002 Codigo
Total % B  TAW TAW) Total % B TAW) TA(W) (10th)

Labio 79 1,2 6.7 34 5.2 11 0,2 09 03 0.4 €00
Lengua 33 0,5 2,8 1,8 2,2 9 0,2 08 04 0,7  CO01-02
Boca 37 0,6 3,1 2,0 2,5 22 0,5 19 09 09  C03-06
Glandulas salivales 10 0.2 0.8 0,6 0,6 6 0,1 0,5 0.2 05  C07-08
Amigdalas 6 0,1 0,5 0.3 0.8 2 0,0 0.2 0,1 0,0 C09
Otros de orofaringe 32 0,5 2,7 1,8 13 2 0,0 0,2 0,1 0,1 c10
Nasofaringe 13 0,2 1,1 08 0,5 6 0,1 05 04 0,1 cn
Hipofaringe 30 0,5 2,5 1,9 2,7 1 0,0 0,1 0,1 0,1 C12-13
Faringe inespecifico 9 0,1 0.8 0,5 0,6 1 0,0 0,1 0,0 0,1 C14
Esofago 105 1,6 8,9 53 4,9 9 0,2 08 05 0,6 C15
Estomago 327 50 27,7 145 15,8 174 38 147 55 6,7 C16
Intestino Delgado 17 0,3 1,4 0,9 0,8 16 03 1,4 0,8 04 c17
Colon 612 94 519 265 226 414 90 351 147 14,3 C18
Recto 376 57 319 175 16,3 228 50 193 8,6 73  C19-20
Ano 9 0,1 0,8 0,5 0,6 7 0,2 06 02 0,5 C21
Higado 169 26 143 7,6 7,7 71 1,5 60 22 1,9 C22
Vesicula biliar 64 1,0 54 2,6 3,1 96 2,1 8,1 29 30 (2324
Pancreas 167 26 142 7.4 83 174 38 147 5.6 43 25
Fosa nasal, senos, etc. 11 0,2 09 0,4 0,7 4 0,1 0,3 0,1 03 C30-31
Laringe 204 31 173 108 13,2 8 0,2 0,7 04 04 C32
Traquea y Pulmén 1094 167 928 514 51,6 182 40 154 86 69 (33-34
Otros de 6rganos toracicos 6 0,1 0,5 0,3 0,8 5 0,1 0,4 0,3 0,3 (C37-38
Hueso 6 0,1 0,5 04 11 12 03 1,0 1,0 05  C40-41
Melanoma de Piel 115 1,8 9.8 6.4 6,6 166 36 141 9.3 7.5 43
Piel no melanoma 2001 169,8 88,9 88,1 1841 156,1 752 67,5 C44
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Tabla 5.6

Incidencia de
tumores malignos.
NUmero de casos,
tasa bruta, tasa
ajustada a la
poblacién mundial

y tasa truncada
(35-64) por

100.000 habitantes.

Tasa acumulada de
0 a 74 anos por
100. Navarra
2003-2006

Tabla 5.7

Casos incidentes de
tumores malignos.
Tasa bruta (TB) y
Tasa ajustada a la
poblacién mundial
(TA (W)) por sexo.
Navarra 2003-2006
frente a 1998-2002
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Hombres 2003-2006 1998-2002 Mujeres 2003-2006 1998-2002 Codigo
Total % TB TAW) TA(W) Total % B  TAW) TA(W) (10th)

Mesotelioma 21 0,3 1,8 1,1 1,1 14 0,3 1,2 0,6 1,0 C45
Sarcoma de Kaposi 11 0,2 09 0,5 0,3 B8] 0,1 0,3 0,1 0,1 C46
Tejido conjuntivo y tejidos blandos 35 0,5 3,0 1,7 1,6 28 0,6 2,4 1,6 2,0 (C47,C49
Mama 25 04 2,1 1,1 0,7 1320 288 1119 7022 66,2 C50
Vulva 39 0,9 33 1,2 1,7 C51
Vagina 3 0,1 03 01 0,1 C52
Cervix uterino 58 13 49 34 43 (53
Cuerpo uterino 289 6,3 245 13,1 14,6 C54
Utero inespecifico 15 0,3 1,3 0,7 0,3 C55
Ovario 162 35 137 77 9,1 C56
Otros 6rganos genitales femeninos 7 0,2 0,6 04 0,2 C57
Placenta 1 0,0 0,1 0,1 0,1 C58
Pene 19 0,3 1,6 0,9 0,7 C60
Prostata 1354 20,7 1149 623 56,4 C61
Testiculo 53 0,8 4,5 3,8 2,6 C62
Otros genitales masculinos 7 0,1 0,6 0,3 0,1 63
RifGN 169 2,6 14,3 83 94 85 1,9 7.2 3,7 32 C64
Pelvis renal 29 04 2,5 1,1 1,2 20 04 1,7 0,6 0,2 C65
Ureter 14 0,2 1,2 0,5 0,7 4 0,1 0,3 0,1 0,2 C66
Vegiga* 459 70 389 201 22,4 73 1,6 6,2 2,2 2,4 C67
Otros 6rganos urinarios 7 0,1 0,6 0,2 0,3 1 0,0 0,1 0,0 0,1 C68
Ojo 13 0.2 1,1 08 0,7 11 0,2 09 07 03 C69
Cerebro y Sistema Nervioso 127 19 108 73 7.6 120 26 102 59 5.5 C70-72
Tiroides 36 0,6 3,1 2,4 2,4 139 3,0 11,8 8,9 10,1 C73
Glandula adrenal 6 0,1 0,5 0,6 03 4 0,1 0,3 04 0,8 C74
Otras glandulas endocrinas 2 0,0 0,2 0,1 0,0 1 0,0 0,1 0,1 0,1 C75
Enfermedad de Hodgkin 42 0,6 3,6 3,0 2,7 34 0,7 2,9 2,5 2,5 81
Linfoma No Hodgkin 188 29 16,0 10,7 10,8 174 3,8 14,7 7.8 7,5 (82-85,

C96
Enfemedades Inmunoproliferativas 6 0,1 0,5 0,3 0,1 1 0,0 0,1 0,1 0,0 88
Mieloma Multiple 47 0,7 4,0 2,0 1.9 60 1.3 51 2,2 1,7 C90
Leucemia linfoide 61 09 52 3,6 38 30 0,7 2,5 2,1 2,2 C91
Leucemia Mieloide 52 0,8 44 2,4 3,0 50 1,1 4,2 2,9 1,9 C92-94
Leucemia inespecifica 10 0,2 0,8 04 0,4 7 0,2 0,6 0,2 04 C95
Desordenes Mieloproliferativo 17 03 1,4 0,7 0,0 12 0,3 1,0 04 0,0 DMP
Sindromes mielodisplésicos 50 0,8 4,2 1,9 0,0 31 0,7 2,6 0,9 0,0 SMD
Otros e inespecificos 154 24 131 6,5 8,6 162 3,5 13,7 4,2 54 o8&l
Todas las localizaciones 8546 7251 3991 399,7 6425 5446 2835 2698 TODOS
Todas las localizaciones sin piel 6545 100,0 555,3 310,22 311,4 4584 100,0 3886 2083 2022 TODOS

sC44

* vejiga solo se han incluido invasivos.

Registro de infarto agudo de miocardio de Navarra

Los pacientes que sobreviven a un infarto deben mantener la adherencia a los tratamientos
farmacoldgicos y el control de factores como la hipertensién, hiperlipemia y unos estilos de
vida que mejoren su expectativa de vida y les ayuden a estar libres de nuevos eventos. La
tabla siguiente presenta la situacion de los pacientes en cuanto al control de los factores de
riesgo y la prescripcion de drogas cardioprotectoras al ano del evento coronario.

En Navarra se han observado elevadas prescripciones de estatinas, aspirina y betabloguean-
tes e IECA/BRAs al ano del infarto de miocardio mientras la prescripcion de la vacuna con-
tra la gripe y antineumocdcica solo alcanzoé al 40 y 24% de los pacientes. El abandono del
tabaquismo se encuentra en cifras similares a otros estudios y la no modificacion del peso
tras el infarto de miocardio coincide igualmente con lo publicado en otros trabajos. El por-
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centaje de pacientes con cifras éptimas de lipidos, tensiéon arterial y hemoglobina glicosila-
da observadas en esta muestra de pacientes se encuentran por encima de las publicadas por
EUROASPIRE Il

HOMBRES MUJERES TOTAL
CASOS PORCENTAJE CASOS PORCENTAJE CASOS PORCENTAJE

No fumadores* 140/168 83,3% 19/22 86,4% 159/190 83,7%
{ndice Masa Corporal (<25kg/m2)* 10/101 9,9% 217 11,8% 12/118 10,2%
{ndice Masa Corporal (<30kg/m2)* 65/101 64,4% 8/17 47,1% 73/118 61,9%
Tension arterial optima (<149/90 mm Hg; 113/164 68,9% 12/22 54,5% 125/186 67,2%
<130/85 en pacientes con diabetes)*

Colesterol 6ptimo (<174 ma/dl)* 120/167 71,9% 14/20 70,0% 134/187 71,7%
HDL 6ptimo (>38ma/dl en hombres 115/163 70,6% 14/20 70,0% 129/183 70,5%
y >46mg/dl en mujeres)*

Colesterol LDL 6ptimo (<100mg/dl)* 111/162 68,5% 16/19 84,2% 127/181 70,2%
Hemoglobina glicosilada <7%* 21/34 61,8% 3/5 60,0% 24/39 61,5%
Aspirina 181/189 95,8% 23/24 95,8% 204/213 95,8%
Estatinas 179/189 94,7% 24124 100,0% 203/213 95,3%
Betablogueadores 176/189 93,1% 22/24 91,7% 198/213 93,0%
IECA 6 BRA* 137/189 72,5% 13/24 54,2% 150/213 70,4%

* Estimado en los pacientes con mediciones anteriores al ingreso y mediciones al afo.

EPIC (European Prospective Investigation Into

Cancer and Nutrition) en Navarra

EPIC fue disefiado en 1989 para investigar la relacion entre dieta, estado nutricional, estilos
de vida y factores ambientales y la incidencia de cancer y otras enfermedades cronicas. Es
un potente estudio que ha reclutado datos de medio milléon de personas en Europa de las
que 8.084 proceden de la Comunidad Foral. En Europa, el proyecto se coordina desde la
IARC (Intenational Agency for Research on Cancer), en Espana desde el ICO (Instituto Cata-
lan de Oncologia) y en Navarra desde el Instituto de Salud Publica.

Ademaés de sobre la etiologia del cancer, el sequimiento de la cohorte ha permitido desarro-
llar otras lineas de investigacion sobre enfermedad isquémica del corazon y enfermedad ce-
rebrovascular (EPIC-Heart), diabetes tipo Il (Inter-Act) y Enfermedad de Parkinson (Neuroepic).

Impacto de la temperatura durante el verano de 2010

en la actividad de urgencias y en la mortalidad diaria

El 1 de Junio de 2010 se activo en Navarra el Plan de Prevencion del Efecto del Calor sobre
la Salud, que se desarrolla de forma conjunta con el Ministerio de Sanidad y Politica Social
(MSPS) y con el resto de las CCAA, entre el 1 de junio y el 15 de septiembre de cada afo.
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Tabla 5.8

Pacientes con
infarto de
miocardio <70 afnos
que alcanzan los
objetivos de
prevencion
secundaria al afo

del alta hospitalaria.
Navarra 2007

Grafico 5.4

Temperaturas
medias maximas y
minimas y media
diaria de
defunciones

verano. 2010
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Mortalidad

Se presentan los indicadores de mortalidad para Navarra hasta el ano 2009 correspondien-
tes a fallecimientos de residentes en Navarra ocurridos en Navarra o en otras Comunidades
Autdénomas. Las tasas de mortalidad presentan una tendencia descendente como se obser-
va en el gréafico. Practicamente en todos los grupos de edad y en ambos sexos se ha produ-
cido un descenso del riesgo de morir en el quinquenio 2005-2009 respecto al quinquenio
anterior. Los descensos mas importantes se han producido entre los varones de 20-50 anos
donde oscilan entre 18-32%.
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En la tabla 5.9 se muestra la evolucién reciente de las 20 causas de muerte mas frecuen-
tes en ambos sexos, ordenadas por orden decreciente de la tasa ajustada en el periodo
2005-20009.

NUMERODE % SOBRE  TASAS AJUST POR 100000 % CAMBIO EN

DEFUNCIONES  TOTAL 200509 RESPECTO. [k o
EN 2009 MUERTES 2000-04 2005-09 2000-04 Tendencias de las

HOMBRES 20 causas con
Tumor maligno de la traquea, brénquios y pulmén 237 8,8 61,4 59,9 2 mayor tasa de
Infarto agudo de miocardio 157 59 59,7 441 -26 mortalidad en el
Enf. cerebrovasculares 172 6,4 45,7 384 -16 pe”Odo 2005-2009
Enf. cronicas de las vias respiratorias (excepto asma) 136 5.1 37,3 329 -12 entre los hombres y
Otras enfermedades del corazon 139 5.2 29,3 30,2 3 mujeres de Navarra.

: S : : : Tasas ajustadas a la
Otras enfermedades del sistema respiratorio 104 39 21,4 22,6 6 pob lacion estandar
Tumor maligno del colon 71 2,7 17,6 19,0 8 europea. Porcentaje
Otras enfermedades isquémicas del corazén 86 32 22,5 18,1 -20 de cambio respecto
Insuficiencia cardiaca 62 23 21,1 17,6 -17 2000-2004
Otras enfermedades del sistema digestivo 80 3,0 17,7 16,9 -5
Neumonia 63 24 19,6 16,7 -15
Tumor maligno de la prostata 83 3,1 21,6 16,6 -23
Tumor maligno del estbmago 49 18 15,1 13,0 -14
Diabetes mellitus 61 23 12,3 12,7 3
Tumor maligno de la vejiga 69 2,6 13,8 12,4 -10
Otras enfermedades del sistema nerivioso y 6rganos sentidos 50 1,9 11,3 12,2 8
Accidentes de tréfico de vehiculos de motor 36 13 21,3 12,2 -43
Suicidio y lesiones autoinfligidas 51 19 11,3 12,1 7
Tumor maligno del pancreas 43 1,6 11,9 10,8 -10
Enf. del Alzheimer 55 2,1 82 10,7 30
Total 2.679 67,3
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NUMERODE % SOBRE ~ TASAS AJUST. POR 100000 % CAMBIO EN

DEFUNCIONES ~ TOTAL 2005-09 RESPECTO
EN 2009 MUERTES 2000-04 2005-09 2000-04

MUJERES
Enf. cerebrovasculares 214 8,6 33,7 288 -15
Otras enfermedades del corazén 176 7.1 19,5 204 4
Tumor maligno de la mama 81 33 17,4 16,6
Otras enfermedades del sistema respiratorio 132 53 14,3 15,6
Insuficiencia cardiaca 120 48 20,5 14,5 -29
Enf. del Alzheimer 143 57 12,7 14,0 11
Infarto agudo de miocardio 93 3,7 20,1 14,0 -30
Trastornos mentales 6rganicos, senil y presenil 110 4,4 10,0 10,9 8
Tumor maligno del colon 86 3,5 10,7 10,5 -2
Tumor maligno de la traquea, bronquios y pulmon 42 1,7 8,2 10,1 24
Otras enfermedades del sistema digestivo 76 3,0 10,2 10,1 -1
Diabetes mellitus 78 3,1 10,3 9,6 -6
Neumonia 65 2,6 9,5 8,7 &3
Otras enfermedades del sistema nerivioso y 6rganos sentidos 58 23 7.4 8,5 15
Tumor maligno del pancreas 47 1,9 6,4 7.6 18
Otras enfermedades isquémicas del corazén 64 2,6 7,8 6,5 -16
Enf. hipertensivas 93 3,7 5,7 6,4 12
Tumor maligno encéfalo 18 0,7 5,1 58 13
Tumor maligno del ovario 22 0,9 6,7 57 -14
Tumor maligno de sitios mal definidos, secundarios y no especif. 42 1,7 5.8 55 -4
Total 2.492 70,6

Las tasas de mortalidad por infarto agudo de miocardio, y por enfermedades cerebrovascu-
lares que ocupan el sequndo y tercer lugar entre los hombres y el primero y séptimo entre
las mujeres, han disminuido de manera considerable en el tltimo quinquenio en ambos se-
x0s, en torno al 25% las muertes por infarto de miocardio y un 15% las muertes por enfer-
medades cerebrovasculares. Los descensos de las tasas de mortalidad por estas causas son
responsables en buena medida del incremento de la esperanza de vida en Navarra.

La mortalidad por cancer de pulmén, primera causa de muerte entre los hombres ha des-
cendido un 2%, entre los hombres en el Gltimo quinquenio. Entre las mujeres, aunque to-
davia ocupa el puesto 10° lugar ha aumentado un 24% en el periodo 2005-2009 respecto
al quinquenio anterior. El cancer de mama, el tumor que produce mas muertes por cancer
entre las mujeres present6 un descenso del 4% en el Gltimo quinquenio. EI cancer de colon
ha aumentado entre los varones mientras continian descendiendo las tasas de mortalidad
por cancer de estémago y cancer de prostata.

En ambos sexos disminuye la mortalidad por enfermedades cronicas de las vias respiratorias
(excepto asma). La mortalidad por causas externas en el Gltimo quinquenio descendié en
ambos sexos. En este grupo de causas de muerte destacan las muertes por accidente de tra-
fico y las muertes por suicidio como las més frecuentes. En los hombres, la mortalidad por
accidentes de trafico disminuyo un 43% en el ultimo quinguenio mientras el descenso se
sitla en un 28% entre las mujeres.

La mortalidad por suicidio no presenta un patron claro en el Gltimo quinquenio.
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Conclusiones

e Aumento de la esperanza de vida al nacer que se sitia en 79,1 anos en los hombres y
85,8 afos en las mujeres, encontrandose entre las mas altas de las registradas a nivel eu-
ropeo y mundial, sobre todo entre las mujeres.

e Las tasas globales de mortalidad de Navarra son méas bajas que las de Espaina.

e Han disminuido las tasas de mortalidad de los hombres y mujeres en practicamente todos
los grupos de edad.

e Han disminuido las tasas de mortalidad por enfermedades isquémicas del corazén, enfer-
medades cerebrovasculares e insuficiencia cardiaca en ambos sexos.

e Han disminuido las tasas de mortalidad por cancer de estomago, cavidad bucal y faringe,
laringe y el cancer de prostata.

e Continta el descenso de la mortalidad por accidentes de trafico, enfermedades respirato-
rias y la mortalidad por enfermedades digestivas.

e La mortalidad por cancer de pulmoén presenta una tendencia ascendente entre las muje-
res que se expresa sobre todo por un aumento de la tasa de afos potenciales de vida per-
didos de 1-70 afos.

Estudio multicaso-control en Navarra

El CIBERESP (Centro de Investigacion Biomédica en Red de Epidemiologia y Salud Publica)
puso en marcha en el ano 2008 un estudio multicaso-control (MCC-SPAIN) cuyo objetivo
general era investigar la influencia de factores ambientales y su interaccién con factores ge-
néticos en tumores muy frecuentes o con caracteristicas epidemioldgicas peculiares en nues-
tro pais, en las que los factores ambientales implicados no son suficientemente conocidos.

5.2.3 | Deteccién precoz

Programa de deteccion de metabolopatias congénitas
Durante el afno 2010 se les realizé pruebas dentro del programa a 6.788 recién nacidos, nu-
mero que segun los datos recogidos se encuentra muy proximo al 100%.

Deteccidon precoz de hipoacusias en el recién nacido
Durante el afio 2010 se han realizado 7.006 Otoemisiones Acusticas y 47 Potenciales Evo-
cados Auditivos en nifios nacidos en el ano.

Deteccion precoz de cancer de mama

Durante el ano 2010 se han realizado las exploraciones de las mujeres residentes en las zo-
nas de Altsasu/Alsasua, Ansoain, Aoiz, Artajona-Larraga, Baranain, Berriozar, Carcastillo, Es-
tella-Villatuerta-Améscoa, Etxarri-Aranatz, Galar-Potasas, Huarte, Irurtzun, Mendillorri, No-
ain, Orcoyen, Peralta, Sanguesa, Tafalla-Olite, Tudela, Ultzama, Villava y los codigos posta-
les de Pamplona 31001, 31002, 31010, 31012, 31014, 31015y 31016. En total se han vi-
sitado 28 zonas que incluyen 456 municipios.

A lo largo del afo 2010 se han enviado 50.516 citaciones y se han realizado 41.849 explo-
raciones de screening y 86 para adaptacién a nueva zona de residencia.
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En el mismo periodo se han realizado 1.825 revisiones intermedias (1.620 recomendadas
por el propio programa y 205 a demanda de la mujer o su médico).

3.040 mujeres han vuelto a ser citadas en las correspondientes unidades para realizarse
nuevas proyecciones y/o ecografia y 362 han sido enviadas a unidades hospitalarias para va-
loracién diagndstica y posterior tratamiento en caso de confirmacion de lesion maligna.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
N° de zonas (localidades incluidas) 33 (323)  29(469)  32(294) 35(473) 29(318) 23(422) 34(328)  28(456)
N° de citaciones (1) (2) 41.529 41.216 43.163 46.761 47.315 37.521 50.740 50.516
N° de mujeres exploradas 36.280 35.431 36.903 39.362 39.718 32.245 41.995 41.849

(1) En este nimero no se incluyen las recitaciones a las mujeres que no responden a la primera citacion.
(2) No permite calcular participacion ya que no corresponde a citaciones validas.

En relacién a las exploraciones de screening efectuadas en el ano 2010, 41.935, se han re-
alizado iméagenes adicionales en el 6,87% (16,71 en el caso de primera exploracién y 5,39
en el de sucesivas).

En exploraciones de screening se han confirmado 140 tumores malignos (datos provisiona-
les). De ellos, 24 (17,14%) son intraductales, y 116 invasivos. De estos, 52 (44,83% de los
invasivos) son tumores minimos (T1mic, T1a, T1b). 69 (59,48%) de los tumores invasivos
diagnosticados no presentaban invasién ganglionar en el momento de diagndstico.

El 5,45% de las mujeres exploradas en el ano, seran citadas para una revisioén intermedia en
el plazo de 1 afo. El resto serdn citadas para una nueva exploracion de screening en el in-
tervalo normal (2 anos).

En relacion a las revisiones intermedias efectuadas (1.620), a 6,79% se les han realizado
pruebas adicionales. Se han detectado 8 tumores malignos, 1 In situ y 7 invasivos.

En las revisiones solicitadas por presentar sintomatologia se han detectado 20 tumores (can-
ceres de intervalo), 1 in situy 19 invasivos.

Premio Nacional

Durante el afio 2010, el Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad, entregé el premio
otorgado al Instituto de Salud Publica por su Programa de Deteccion Precoz de Cancer de
Mama dentro del apartado “Mejores Préacticas Clinicas” de los Premios a la Calidad en el
Ambito del Sistema Nacional de Salud 2009.

Gracias a este Programa en proceso de innovacion continua, ha disminuido enormemente
la mortalidad entre las mujeres navarras y ha sido y es referente nacional en la deteccién
precoz de esta patologia.

5.2.4 | Promocion de la salud

A. Problemas de salud

Prevencion, control y reduccién de SIDA e infeccién por VIH

La evolucién de la infeccion por VIH en Navarra tiende al descenso en incidencia de nuevos
casos de infecciones y al aumento de prevalencia ligada a la mayor expectativa de vida de
personas seropositivas.
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Dia mundial del SIDA: Exposicion de carteles en el Mercado de Santo Domingo, distribucién
de materiales de la campana estatal a EAP, CAM, centros escolares y ONG (10.000 folletos
y 300 carteles), participacion en los actos de la coordinadora Nasida y en la acciéon europea
de iluminacion de edificios simbdlicos (Parlamento).

Suministro de materiales para prevencion y deteccion precoz: Kits sanitarios antisida (25.269
en oficinas de farmacia, 4.779 PIJ Comision ciudadana, 13.509 Intercambio de Jeringuillas
en Oficinas de Farmacia (224 farmacias en 38 zonas bésicas de salud), Preservativos a diver-
sos colectivos (175.000), Test rapidos (50).
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El nimero de pacientes tratados en 2010 fue de 810, con un coste total de 5.646.109 eu-
ros seqgun datos facilitados por los servicios de Farmacia de los hospitales de la red publica.

Prevencion de procesos cronicos en adultos

La patologia crénica mantiene una alta incidencia, prevalencia y mortalidad en nuestra co-
munidad. Disminuye el bienestar, genera grandes cargas familiares y existen intervenciones
de probada eficacia y efectividad. La Estrategia de Autocuidados en Procesos cronicos — Au-
tocuidados en enfermedades vasculares se desarrolla con la Direccion de Atencion Primaria
y el Area del Corazén con los siguientes resultados:

¢ Autocuidados en enfermedades vasculares.
Programa de estrategia para autocuidados de personas que han tenido un evento cardio-
vascular, puesto en marcha por el Instituto de Salud Publica, Atencién Primaria y el Area
del Corazon.
En el momento actual se ha implantado en 17 Centros de Salud, donde se han incluido
en el ano 2010, 2.375 personas.
En el Area del Corazén también estd implantado, donde se realiza la parte del programa
correspondiente al periodo en el que el paciente se encuentra ingresado y que durante el
ano 2010 han sido atendidos 297 pacientes que posteriormente han sido remitidos a su
Centro de Salud.

Autocuidados en Enfermedades respiratorias cronicas. Asma. EPOC.

Colaboracion en documento final Guia Asma en Atencion Primaria (adaptacion GEMA
2009), elaboracién del Borrador folleto Asma Manual de Autocuidados. Atencion a la
demanda (envio de 98 ejemplares del folleto “La Enfermedad pulmonar Obstructiva Cro-
nica”...).
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e Obesidad.

Participacion en el Curso Obesidad, abordaje en Atencién Primaria (12 Edicion).
e Diabetes.

Apoyo a profesionales para el trabajo educativo con personas con diabetes.
e Problemas de espalda.

Apoyo a profesionales para los Talleres grupales.

B. Transiciones vitales. Grupos de especial riesgo y vulnerabilidad

Infancia, adolescencia y juventud

Crear un entorno que permita a nifos y ninas desarrollar su potencial fisico emocional y so-
cial es una inversion con efectos sanitarios a largo plazo (Salud 21, OMS, 1999). Ademés,
la informacién y educacién de las familias, que deben llevar a cabo los Servicios de salud in-
fluye decisivamente en los estilos de vida y la salud de la infancia y la adolescencia.

Las estrategias que se han desarrollado y algunas actividades y resultados de 2010 son:

e Trabajo con familias y con la comunidad

- Edicién y /o distribucion de Materiales:
Vuelta al cole con salud.
Cuando una pareja se separa.
Crecer con salud.

- Asesoramiento, Banco de proyectos y Materiales de apoyo a profesionales:
Guias de Salud y Desarrollo Personal.
Guia de Educacién Parental.

e Promocion de estilos de vida saludables y prevencion obesidad infantil: Colaboracion con
la Direccion de Atencién Primaria, y apoyo de experiencias piloto:
- Centros de Salud Barafnain, Cizur y Ermitagana: Educar para la salud y la vida.
- Proyecto de Promocion de salud y estilos de vida en la infancia y juventud de Berriozar,
premio Estrategia NAOS 2010 en la modalidad “Ambito familiar y Comunitario”.

Centros escolares

En el marco de la estrategia de Escuelas Promotoras de Salud y con la colaboracién de los

Departamentos de Salud y Educacion se realizaron las siguientes actividades:

- Gestion de la convocatoria, seguimiento y apoyo técnico de los 19 Centros que en 2010
pertenecen a SHE (Red europea de escuelas saludables)

- Material: Aulas saludables, adolescentes competentes y asesoria técnica.

- Formacion del profesorado: “La promocion de la salud en el &mbito escolar: alimenta-
cion, ejercicio fisico y estilos saludables de vida”

- Colaboracion en el Plan de reparto de frutas y verduras en centros escolares, del Servi-
cio de Agricultura (Departamento de Desarrollo Rural y Medio Ambiente).

e Universidad saludable
En 2010, continud el Plan de Universidad Saludable con la Universidad Publica de Nava-
rra (UPNA) para el desarrollo de actividades de promocion de salud en la Universidad. Se
evalud el Plan quinquenal 2005-2010 y se disend y redactd el nuevo Plan quinquenal de
Universidad Saludable para 2011-2015, incluyendo enfoques de Equidad en salud).
Participacion en la REUS (Red Espanola de Universidades Saludables).
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Mujeres en la perimenopausia

Apoyo a profesionales sociosanitarios y grupos de la comunidad para realizar proyectos de
educacion y promocion de salud con mujeres. Material para profesionales “En la madurez...
guia educativa para promover la salud de las mujeres” y de otros materiales dirigidos a mu-
jeres en esta etapa de la vida.

Personas que proporcionan cuidados
Apoyo a intervenciones educativas de Centros de Salud y otros Servicios.
Material “Cuidar y Cuidarse”.

Envejecer en buena salud

La Organizacion Mundial de la Salud plantea la importancia de aumentar los esfuerzos pa-
ra satisfacer las expectativas y necesidades cambiantes de las personas mayores y estar pre-
parados para hacer frente a una Europa cada vez mas envejecida (Salud 21, OMS, 1999).
Durante el 2010 se ha atendido la demanda existente de informacion y asesoramiento a
profesionales.

Material para profesionales y para usuarios: “Envejecer con Salud”.

C. Equidad

Promocion de salud de la minoria gitana Navarra

Desde el inicio en 1988, el Programa de Promocién de Salud con Minorias étnicas se ha di-
rigido a grupos poblacionales con caracteristicas culturales especificas: personas de etnia gi-
tana asentadas en Navarra (cerca de 7.000 personas). El Programa mantuvo la estructura y
funcionamiento de afos anteriores. En 2010, se trabajaron especialmente la prevencién y
los estilos de vida, la coordinacion de las Agentes de salud con los Centros de Salud y la me-
diacion en los Centros hospitalarios.

e Cobertura 2010: 950 familias, 3.560 personas, y se ha trabajado con el 60% de ellas.
16 Zonas Bésicas y 12 Agentes de salud a tiempo parcial.

e Hospitales: se ha puesto en marcha la experiencia de la mediacion en los centros hospita-
larios de Pamplona (Virgen del Camino, Hospital de Navarra), Garcia Orcoyen de Estella 'y
Reina Soffa de Tudela. Se presento el Programa y la Agente comunitaria en los cuatro hos-
pitales. Se elaboré un protocolo y se evaluo el trabajo surgido desde hospitales.

e Formacion continuada de las agentes comunitarias de salud: 29 sesiones. Contenidos: Es-
tilos de vida, Transiciones vitales, Soporte técnico (Excel) y Homogeneizacion de registros
e indicadores.

e Temas mas trabajados en intervenciones grupales con la comunidad gitana:
Estilos de vida, alimentacion saludable (desayunos infantiles), ejercicio fisico, accidentes
domeésticos, sexualidad, anticoncepcién, autoestima, e higiene dental.
Informacién y seguimiento de PADI- Higiene bucal, Absentismo escolar.

e Temas mas trabajados en intervenciones individuales
Alimentacion, accidentes, PADI, Prevencion Mama, vacunaciones, programa nin@ san@, an-
ticoncepcion, embarazo, preparacion parto, ayuda dependencia, minusvalia... Educacion:
absentismo, sequimientos. Determinantes sociales: ayudas econémicas, vivienda, empleo.
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e Sobre resultados de salud, los datos de que se dispone:
- Cobertura de personas con TIS: 99,8%.
- Captacion y control de embarazos: 95%.
- Programa de prevencién de cancer de mama: 69%.
- Porcentaje de nifos y nifias que no acuden a las revisiones del Programa del nifio/a sa-
no: 19,3%.
- Calendarios de vacunacién completo de 0-14 anos: 81%.
- Utilizacion del PADI: 80%.

El Programa sigue integrado en el Programa de la Oficina Regional Europea de la O.M.S.
de Venecia “Poverty and health: Case study development for integrating health and so-
cial services for the reduction of health inequalities among vulnerable groups”, que con-
lleva el compromiso de coordinacion e intercambio con otras Instituciones y Entidades Eu-
ropeas.

Publicaciones: WHO Europe ha publicado en 2010: “Poverty ans Social Exclusion in the
WHO European Region: Health Systems respond”, dentro del cual se incluye el caso
Spain: Health Promotion among Navarre Ethnic Minorities Programme.

Accesible en http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/115485/E94018.pdf
Se ha incluido en la WEB-based resource el documento Resource of Health Systems ac-
tions on socially determined inequalities, dentro del cual se encuentra el caso Spain “Pro-
mocion de salud con la poblacion gitana de Navarra”.

Accesible en http://194.255.1.165/Project2006WHOO03/hidb/Resources/List.aspx

Poblacion inmigrante

Desde la Convocatoria de subvenciones, y las lineas presupuestarias “Convenios para pro-
gramas de prevencion y promocién de salud”, se subvencionaron 8 proyectos relacionados
con este tema, con un total de 19.106 euros.

Materiales disponibles relacionados con poblacion inmigrante: tripticos sobre alimentacion
infantil en arabe y castellano, Vuelta al cole con salud (apdo. infancia), “Los Servicios de sa-
lud” en castellano, arabe, francés, inglés y ruso.

D. Estilos de vida
Los estilos de vida son determinantes fundamentales del estado de salud y causa de las prin-
cipales enfermedades cronicas.

Plan foral de accién sobre el tabaco

Continuidad del PAF desde los Centros de salud y de la prevencion al inicio en los Centros
escolares.

Actualizacién de la pagina web del Plan www.cfnavarra.es/sintabaco.

Materiales: Los mas demandados en 2010 han sido los de sefalizacion (7.410 ejemplares):
Carteles Prohibido fumar y otros, Libérate del tabaco y Dales aire, date vida.

Subvencién a Entidades sociales y municipales de 6 proyectos relacionados con la preven-
cién del consumo de tabaco. 13.360 euros.

Memoria 2010

190



5 | Instituto de Salud Publica

La promulgacion de la Ley 42/2010, de 30 de diciembre, que modificé la Ley 28/2005 de
medidas sanitarias frente al tabaquismo y requladora de la venta, el suministro, el consumo
y la publicidad de los productos del tabaco generd mdltiples actividades de informacion a
los centros de salud y de informacion y asesoramiento a personas y grupos de poblacion.
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Alimentacién, ejercicio fisico y estrés
Durante el 2008-2010, por acuerdo con la Direccion de Atencion Primaria, se mantuvo ase-
soramiento y apoyo a quienes realizan trabajo informativo-educativo sobre estilos de vida en
los Centros de Salud. Materiales: El Ejercicio Fisico, La Alimentacion vy el triptico Elikadura.
e Formacion de profesionales.
Ademads de los citados en sus apartados: Curso de Metodologia en Consejo y Educacion
para la Salud grupal, dirigido a residentes de Medicina Familiar y comunitaria.
e Envio de materiales para la poblacion.
Distribucion a centros y organismos de materiales informativos para la poblaciéon a de-
manda sobre distintos temas. (201 demandas, 53.720 ejemplares). Los envios realizados
corresponden a materiales editados en la Seccién y otros materiales. De los materiales edi-
tados en la seccion, los distribuidos por orden de frecuencia y areas de trabajo han sido:
e Transiciones vitales:
“Vuelta al cole con salud”, “Envejecer con salud”, “Calendario del Desarrollo del nifo y
de la nina”, y “Cuidar y Cuidarse”.
e Estilos de vida:
Alimentacion, Ejercicio, Estrés, Tabaco....
e Problemas de Salud.
Enfermedades vasculares y otros Procesos Cronicos (diabetes y EPOC) y problemas agu-
dos (Gripe; Catarros y resfriados; Vémitos y diarreas).
e Envio de materiales de apoyo para profesionales.
Distribucion a centros y organismos de materiales de apoyo para educadores, educadoras
y otros agentes de salud. Materiales: Guia para trabajar con mujeres en la madurez, Guia
educativa breve, Guia para trabajar con madres y padres...).

E. Apoyo a proyectos locales de promocién de la salud

En el marco de la convocatoria de subvenciones a entidades locales y otras instituciones, en
la Resolucién 2545/2009 de 15 de diciembre en la partida “Convenios para programas de
prevencién y promocion de la salud”, se evaluaron 246 proyectos con los criterios y proce-
dimientos establecidos, resolviéndose denegar las subvenciones a 11 proyectos y subvencio-
nar a los 235 restantes, en parte o en su totalidad, con una cantidad total de 226.683 eu-
ros. Esta linea result6 afectada por el recorte del Gobierno en un 10%.

En la linea de “Convenios para programas de minorias étnicas”, se evaluaron 13 proyectos
con los criterios y procedimientos establecidos y se resolvié subvencionar los 13, en parte o
en su totalidad, con una cantidad total de 243.360 euros.

En la linea de “Proyectos y actividades de las organizaciones sin animo de lucro relaciona-
das con la infeccién por VIH-SIDA”, se evaluaron 18 programas y se resolvid subvencionar
los 18, en parte o en su totalidad, con una cantidad total de 414.000 euros.

2009 2010
Promocién de Salud 261 229
Tabaco 6 6
Minorias Etnicas 3 13
SIDA 19 18
Total 289 266
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F. Colaboraciones

Redes y alianzas dentro de Navarra

e Grupos de trabajo estables de colaboracion con la Direccion de Atencién Primaria sobre
diversos temas, en el que participan la Unidad de Programacién y Evaluacion y la Direc-
cién de una de las Areas, con el Departamento de Educacién y con la UPNA, asi como co-
laboraciones mas puntuales con distintos Servicios del Departamento de Bienestar Social
y diversas Entidades profesionales y Sociales para el desarrollo de los Programas.

e Colaboracion y participacién en grupo PACAP, Programa de Actividades preventivas y de
Promocion de Salud, de la SEMFYC.

e Colaboracion con la Fundacion Centro de Recursos Ambientales de Navarra (CRANA) en
temas de ejercicio fisico y sostenibilidad, con el Instituto Navarro del Deporte en temas de
ejercicio fisico y con el Departamentos de Educacién y el de Agricultura y Ganaderia en el
programa de frutas en la escuela.

Con otras comunidades auténomas, entidades, ministerios

Participacion en: Comisién de Salud del Consejo Estatal del Pueblo Gitano, Plan Nacional so-
bre SIDA, Grupo Promocion de Salud del Consejo Interterritorial, Estrategia NAOS (AESAN),
Sistema de Informacién en Promocién y Educacion para la Salud (SIPES), Centro de Investi-
gacion Biomédica en Red (CIBER) de Epidemiologia y Salud Publica.

Proyectos de investigacién

Se continta con el desarrollo del Proyecto Multicéntrico sobre “Factores relacionados con
la realizacion de Actividades Comunitarias en los Equipos de Atencion Primaria de salud”.
En 2010 se est4 finalizando el anélisis de los resultados y se coordina con el resto de Comu-
nidades Autonomas que participan en el proyecto.

5.3 | SEGURIDAD ALIMENTARIA Y SANIDAD AMBIENTAL

5.3.1 | Laboratorio de Salud Publica

El Laboratorio de Salud Publica tiene como actividad fundamental la prestacién de servicios
de andlisis en el campo microbiolégico y quimico al Departamento de Salud y a otros De-
partamentos del Gobierno de Navarra. Eventualmente podran realizarse anélisis a las em-
presas y particulares, siempre que estos servicios no interfieran en la actividad oficial del
Centro.

Actividad analitica

Durante el afo 2010 fueron analizadas 6.987 muestras, 165 mds que el afo anterior lo que
representa un incremento del 2,43%. El andlisis de estas muestras supuso la realizacion de
58.171 determinaciones que supusieron un aumento de 2.495 (un 4,48% mas con respec-
to a 2009). Estos datos indican un aumento del numero total de muestras y parametros ana-
lizados en el Laboratorio.
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Se analizaron 38.170 parametros fisico-quimicos (un 6% mas respecto al ano 2009) y
20.001 parametros microbiologicos (un 1,7% mas respecto a 2009).

Los datos presentados en el gréafico siguiente indican un incremento del nimero total de
parametros analizados en el Laboratorio.

Hay que tener en cuenta que todos los datos se han obtenido por sequnda vez con la apli-
cacion “Sistema de Control y Gestion de muestras”, lo que puede originar pequenas dife-
rencias en las posibles comparaciones con anos anteriores por lo que no se presentan da-
tos de dichos anos.

6.821

2009 55.676

2010 6.987

0 5.000 10.000 15.000 20.000 25.000 30.000 35.000 40.000 45.000 50.000 55.000 60.000

[ Numero parametros

[ Numero de muestras analizadas

0 5.000 10.000 15.000 20.000 25.000 30.000 35.000 40.000 45.000

[ Pardmetros unidad quimica [ Parémetros unidad microbiologia

El nimero de muestras procedentes de la Seccion de Seqguridad Alimentaria de su progra-
ma de “Control Oficial de Alimentos” descendio ligeramente, aunque este descenso, se vio
compensado con el aumento del numero de muestras procedentes del “Plan Nacional de
Investigacion de Residuos” (P.N.L.R.).

Aumento ligeramente el niumero de muestras de agua correspondientes a la Seccion de Sa-
nidad Ambiental.

Se mantiene la colaboracion con la Direccion General de Medio Ambiente y Agua cuyo vo-
lumen de muestras disminuy6 ligeramente, debido al menor nimero de muestras de Zonas
de Bano en virtud del nuevo listado de puntos de muestreo.

Con respecto al control que se realiza en las comidas preparadas que se sirven en los Cen-
tros Hospitalarios (Hospital de Navarra, Hospital Virgen del Camino, Hospital Garcia Orco-
yen y Clinica Ubarmin), el numero de muestras analizadas ha permanecido estable.
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Se analizaron 544 muestras (nimero similar al de 2009) para andlisis de Legionella en aguas
dentro del acuerdo alcanzado en el ano 2008 con los Centros Sanitarios (Hospital de Nava-
rra, Hospital Virgen del Camino, Hospital Garcia Orcoyen, Hospital Reina Sofia y Centro Psi-
cogeriatrico San Francisco Javier).

Se inici6 en el afo 2009 una colaboracion con el Centro Psicogeriatrico San Francisco Javier
de Pamplona y con el Servicio de Farmacia del Hospital Garcia Orcoyen de Estella para la re-
alizacion de anélisis de metadona de las preparaciones que se dispensan dentro del progra-
ma de desintoxicacién de toxicomanos. El nimero de muestras ha sido similar al de 2009.
Se ha firmado un acuerdo con la Agencia Navarra para la Dependencia para el control del
agua de 8 Escuelas Infantiles, analizdndose un total de 22 muestras.

Se realizaron 378 determinaciones en condiciones de urgencia frente a 294 muestras en el
ano 2009, lo que representa un incremento del 22%. La caracterizacién de muestras como
urgentes corresponde a los clientes y su andlisis tiene prioridad sobre el resto de las mues-
tras lo que altera la normal sistematica de trabajo del Laboratorio.

La actividad analitica ha supuesto la realizacion de 16.195 controles internos en la Unidad
de Quimica y 8.085 en la Unidad de Microbiologia, con objeto de asequrar la calidad de los
ensayos y cumplir las normativas de ENAC.

2009 2010
NUMERO % NUMERO %
ALIMENTOS 1.858 27,2 1.828 26,2
Carnes, aves, caza, etc. 305 4,5 373 53
Pescados, mariscos, etc. 141 2,1 116 1,7
Huevos y derivados 52 0,8 91 1,3
Leche y productos lacteos 201 29 125 1,8
Cereales 47 0,7 28 04
Harinas y derivados de cereales 76 11 47 0,7
Hortalizas y derivados 107 1,6 141 2,0
Platos preparados 143 2,1 130 19
Condimentos y Especias 27 0,4 24 0,3
Comidas preparadas 724 10,6 723 10,3
Varios 35 0,5 30 04
MUESTRAS SANIDAD AMBIENTAL 3.469 50,9 3485 49,9
PNIR 1.079 15,8 1241 17,8
Avicola 283 4,1 307 4,4
Bovino 370 54 416 6,0
Ovino 106 1,6 118 1,7
Porcino 151 2,2 181 2,6
Resto 159 2,3 219 3,1
Drogas 233 34 235 34
Control de calidad 182 2,7 198 2,8
Total 6.821 100 6.987 100

Auditorias externas

En enero de 2010, el Laboratorio envi6 a ENAC el Plan de Acciones Correctoras estableci-
do como consecuencia del Informe de la Auditoria de reevaluacion y ampliacion de alcance
realizado por ENAC en noviembre de 2009.

El Laboratorio recibio el 7 de mayo la decision de la Comisién de Acreditacion de ENAC am-
pliando el alcance de acreditacion en los términos solicitados por el Laboratorio.
Actualmente el alcance de acreditacion aplica a 48 métodos.
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Auditorias internas

El Plan de Auditorias de 2010 se elaboré teniendo en cuenta los criterios establecidos en la
Norma 17025.

Se realizaron las tres auditorias programadas siendo auditados todos los puntos de la nor-
ma.

En base al acuerdo de colaboracion con el Laboratorio Municipal del Ayuntamiento de Pam-
plona para la realizacion de las auditorias internas de las areas de calidad de sus respectivos
centros, la Responsable de Calidad del Laboratorio Municipal realizé una auditoria al Area
de Calidad del Laboratorio del I.S.P. en mayo de 2010 y la Responsable de Calidad del La-
boratorio del I.S.P. la realizé en octubre en el Laboratorio Municipal.

La empresa Novotec realizé las auditorias técnicas de las Unidades de Quimica y Microbio-
logfa.

La Responsable de Calidad realizo una auditoria vertical. Trazabilidad.

Sistema de calidad

Nueva acreditacion

En noviembre del afio 2009, ENAC realizo la auditoria de reevaluacion y ampliaciéon para in-
formar la solicitud de Ampliacién de Alcance en 7 Métodos de la Unidad de Quimicay 8 de
la Unidad de Microbiologia. ENAC envio el informe de la auditoria y el laboratorio prepard
el plan de acciones correctoras que envié a ENAC en enero de 2010. Con fecha 7 de mayo
se recibié la decision de la comisién de ENAC que dio de alta el nuevo alcance de Acredita-
cion gue contiene 48 métodos con acreditacion de ENAC.

5.3.2 | Seguridad alimentaria

Unidad de registro y autorizaciones sanitarias
A fecha de 31 de diciembre de 2010 existen un total de 4.046 establecimientos censados
en la Comunidad Foral de Navarra.

Clave de la actividad  Actividad Establecimientos
5000 Carnicerfas 160
5100 Carnicerias-salchicherias 278
5200 Carnicerfas-Charcuterfas 114
6000 Pescaderfas 103
6100 Dulces, golosinas, frutos secos 161
6200 Heladerias 2
6300 Fruterias, verdulerias 67
7000 Panaderias, pastelerias, reposterias 260
8000 Ultramarinos y afines 587
8100 Autoservicios, supermercados e hipermercados 231
8200 Magquinas expendedoras 33
8300 Venta ambulante 4
8400 Herboristerias 11
9000 Bares, cafeterfas 928
9100 Comedores colectivos 300
9200 Establecimientos de restauracion 807
Total 4.046
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Inspeccion de establecimientos alimentarios

Exceptuando el control que se realiza en los mataderos y los controles que se realizan en el
marco de las campanas de reconocimiento de carnes de cerdos y jabalies para el consumo
privado se han realizado 7.589 visitas a un total de 5.502 establecimientos repartidos por
toda la superficie de la Comunidad Foral de Navarra. Los establecimientos radicados en los
Ayuntamientos de Pamplona y Tudela son supervisados por sus propios Servicios Veterina-
rios Oficiales.

La siguiente tabla resume las acciones realizadas el afo 2010 en establecimientos alimentarios.

Numero Establecimientos Numero Visitas NGmero Actas Numero Muestras
5.502 7.589 7.024 1.218

Se han inspeccionado, para consumo humano, el total que da lugar a los datos siguientes:
905.664 canales, 38.878.449 aves y 1.985.132 conejos.

SACRIFICIOS

BOVINO OVINO CAPRINO PORCINO EQUINO CIERVOS AVES CONEJOS
ENERO 2.061 26.795 71 45.327 334 15 1.193.729 143.017
FEBRERO 1.694 26.156 53 32.236 266 11 2.736.971 128.701
MARZO 2.364 48.061 142 41.117 318 6 3.801.221 168.376
ABRIL 2.403 26.930 106 37.700 417 15 2.345.895 139.644
MAYO 2.301 31.746 141 37.104 433 8 3.257.096 147.351
JUNIO 2.303 33.055 164 37.100 454 8 3.568.605 181.644
JuLIo 2.366 27.149 201 33.853 580 10 3.571.135 163.971
AGOSTO 2.320 28.872 46 36.058 554 8 2.954.582 182.676
SEPTIEMBRE 2.678 26.489 122 37.541 614 18 3.881.081 181.186
OCTUBRE 2.560 22.126 103 41.001 680 16 3.580.495 188.911
NOVIEMBRE 2.591 28.548 138 46.626 612 16 3.887.069 186.550
DICIEMBRE 2216 75.578 1.286 41894 653 126 4.100.570 173.105
Total 27.857 401.505 2.573 467.557 5.915 257 38.878.449 1.985.132
DECOMISOS TOTALES

BOVINO OVINO/CAPRINO PORCINO CONEJOS AVES
CANALES 86 804 2.109 4.971 332.412

Control analitico de los alimentos

Ademas de las muestras recogidas sefialadas en la tabla 5.15 y que se refieren a control micro-
biolégico y contaminante en alimentos, se han tomado 1.579 muestras dentro del programa
de investigacion de residuos del Plan Nacional de Investigacion de Residuos en animales (PNIR).

MUESTRAS RECOGIDAS POSITIVAS % POSITIVAS
MICROBIOLOGICO 457(4) 8 1.76%
ADITIVOS 298(2) 27 9.09%
CONTAMINANTES 220(1) 3 1.36%
ALERGENOS 89(1) 3 3.37%
PLAGUICIDAS en vegetales 68 1 1.47%
INHIBIDORES del crec. Bact. 14 0 0%
MATERIALES 4 1 25%
Totales 1.158 43 3.71%

Nota: las muestras que aparecen entre paréntesis han quedado sin clasificar.
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En el marco del Programa PNIR, se recogieron en el afo 2010 un total de 1.579 muestras.
Las muestras recogidas obedecen a los criterios de muestreo aleatorio dirigido segun plani-
ficacién (1.335 muestras) y muestreos sospechosos por sequimiento, sacrificios de urgencia
y por observacion veterinaria (244 muestras).

Durante el afo 2010, a través del PNIR, el Instituto de Salud Pdblica remitié un total de 7 co-
municados al Sistema Coordinado de Intercambio Rapido de Informacién (SCIRI) para sequi-
miento de animales de produccién procedentes de explotaciones ganaderas que dieron re-
sultados positivos en los andlisis iniciales, habiéndose tramitado desde la Comunidad Foral un
total de 42 alertas en el marco del control oficial de sustancias en animales de produccién.

ALIMENTO SUSTANCIA N° MUESTRAS NEGATIVOS POSITIVOS % POSITIVOS
CARNE FRESCA Sustancias no autorizadas 453 453 0
Medicamentos veterinarios 877 872 5 0,57
Contaminantes ambientales y plaguicidas 143 137 6 4,20
HUEVOS Sustancias no autorizadas 9 9 0
Medicamentos veterinarios 16 15 1 6,25
Contaminantes ambientales y plaguicidas 49 49 0
LECHE Sustancias no autorizadas 2 2 0
Medicamentos veterinarios 31 31 0
Contaminantes ambientales y plaguicidas 6 6 0
MIEL Sustancias no autorizadas 6 6 0
Medicamentos veterinarios 3 3 0
Contaminantes ambientales y plaquicidas 5 5 0
Total 1.600 1.588 12 0,75

Informes, apercibimientos y expedientes sancionadores

De las actas de inspeccion levantadas por los inspectores en las industrias y establecimien-
tos alimentarios, asi como de las incidencias de tipo microbiolégico y/o fisico-quimico en las
muestras de alimentos analizadas, se han propuesto las siguientes acciones legales:

e Numero de Informes: 58.

e Numero de Expedientes Sancionadores: 57.

e Numero de informes relativos a la documentacion legal: 9.

e NUmero de normativas valoradas a nivel: comunitaria, nacional y autonémico: 251.

¢ Inhibiciones a otras comunidades: 3.

Control de la poblacion canina

e Censo canino: A 31 de diciembre de 2010, en Navarra habia 85.204 perros censados.

Asi durante el pasado ejercicio del ano 2010, en el Centro de Proteccion Animal de Etxau-
ri, fueron recogidos y/o capturados 1.034 perros, se aprecia una considerable reduccion
con respecto al afo anterior, de los cuales 565 se han dado en adopcién, 75 volvieron a
sus propietarios, 108 murieron de forma natural y 130 permanecen en la perrera. El resto,
156 perros fueron sacrificados después de ser anestesiados.

e Control de Hidatidosis. Durante el ano 2010 se han realizado 12 necropsias de perros, ele-
gidos de acuerdo a su riesgo, para investigacion de presencia de la tenia Echinococcus
Granulosus en intestino delgado. No ha habido ningun resultado positivo.

e Rabia. No ha habido ningun caso de Rabia en Navarra. Desde 1995 la vacunacion de los
perros es obligatoria para los mayores de cuatro meses y su revacunacién cada dos anos.
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En el aflo 2010 se han vacunado de rabia 27.449 perros. Y por parte de los veterinarios
de ISP se han realizado 74 visitas para observacion sanitaria de animales por causar mor-
deduras.

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

Perros recogidos y/o capturados 1.638 1.748 1.801 1.862 1.961 1.771 1.668 1.034
Perros reclamados 97 102 85 80 69 69 56 75
Perros colocados 487 581 708 705 770 766 671 565
Perros sacrificados 976 905 870 981 1.079 687 631 156
Muerte natural y desaparecidos 77 160 163 96 43 105 104 108

Otras actividades
Se ha realizado la tercera Auditoria Externa por la empresa Novotec, de acuerdo con lo or-
denado en el Reglamento 882 y 854/04.

5.3.3 | Sanidad ambiental

Aguas de consumo humano

e Calidad del Agua. El 84,7 % de la poblacion de Navarra recibié el agua de una Mancomu-
nidad, siendo aptas para el consumo el 99,3% de las analiticas realizadas con dicho ori-
gen, lo que supone, valorando de forma general las aguas suministradas por las Manco-
munidades, un alto grado de cumplimiento.
En general el 95,8% de la poblacién de Navarra recibié agua apta para el consumo en el
ano 2010. Se entiende que el agua distribuida en un sistema de abastecimiento es de ca-
lidad apta para consumo cuando todos los andlisis realizados a las muestras tomadas por
la Seccion de Sanidad Ambiental han sido calificados como agua apta para consumo.
En las 2.079 muestras de agua de consumo humano tomadas por la Seccion de Sanidad
Ambiental, se incide fundamentalmente en los suministros no mancomunados (76,1% de
las muestras) y por lo tanto con méas problemas de calidad del agua (Ver tabla de andlisis
de agua de consumo publico gestionados por el Instituto de Salud Publica).

N° DE LOCALIDADES CONTROLADAS ~ NUMERO  N°TOTAL ~ APTAS PARA CONSUMO  NO APTAS PARA CONSUMO
N° LOCALIDADES ~ HABITANTES ~ MUESTRAS ANALISIS ~ NUMERO % NUMERO %
No mancomunadas 319 85.744 1.582 2.158 1.920 89,0 238 11,0
Mancomunadas 375 539.448 497 5213 5.177 99,3 36 0,7
Total 694 625.192 2079 7371 7.097 96,3 274 3,7

Informes sanitarios y gestiones administrativas en relacion con los anélisis de agua gestio-
nados por la Seccién de Sanidad Ambiental. De las muestras de agua de consumo anali-
zadas en el Laboratorio del Instituto de Salud Publica a través de la aplicacién del SIGCOM
se realizaron 2.134 informes sanitarios de valoracion de resultados y 2.200 comunicacio-
nes para los titulares de las instalaciones controladas.
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e Control de la desinfecciéon del agua. Se recibieron y valoraron en la Seccion los controles
de cloro libre residual del agua distribuida en 212 localidades no mancomunadas, lo
que supone el 71% de las localidades no mancomunadas mayores de 10 habitantes.

e Informes de incumplimiento. Se realizaron 73 informes de incumplimiento del Real De-
creto 140/2003 en el agua distribuida para consumo. Estos informes estan basados en
los datos de los autocontroles analiticos y de la desinfeccion del agua aportados por los
gestores de los sistemas de abastecimiento y su objeto es asesorarles para el cumpli-
miento estricto de la normativa.

Expedientes sancionadores. Este aflo no se han propuestos expedientes sancionadores,
no obstante se ha apercibido a dos Ayuntamientos con la apertura de expediente san-
cionador por incumplir el Real Decreto 140/2003, de 7 de febrero, por el que estable-
cen los criterios sanitarios de la calidad del agua de consumo humano. Consideramos
mas conveniente asesorar a las entidades locales, debido a las dificultades que ocasio-
na la gestion de los sistemas de abastecimiento de agua de consumo en poblaciones
pequenas, reservando los expedientes para incumplimientos de mayor incidencia sani-
taria.

e Determinaciones de nuevos pardmetros en aguas. En colaboracion con la Seccién de La-

boratorio se siguen realizando controles de herbicidas en aguas de consumo humano.
Se han analizado 12 herbicidas de un total de 163 muestras de agua de consumo. De
todas estas muestras analizadas se han detectado dos incumplimientos que no se han
confirmado, ya que la sequnda muestra cumplia los valores paramétricos fijados en el
Real Decreto 140/2003.
Asi mismo, se han realizado, en laboratorios externos, 6 determinaciones de parame-
tros relacionados con sustancias anadidas al agua en el tratamiento potabilizador (3 de
clorito y 3 de clorato) y 3 analiticas de pardmetros relacionados con los subproductos
del tratamiento (trihalometanos).

e Informes de proyectos de abastecimiento de agua. Se solicité a 50 entidades responsa-
bles de la realizacion de modificaciones en sistemas de abastecimiento de agua la remi-
sion de los proyectos de abastecimiento de agua para su informe por la Seccion de Sa-
nidad Ambiental, realizdndose 51 informes sanitarios, preceptivos y vinculantes segun
la legislacion vigente, en relacion a las obras proyectadas.

e Trabajos coordinados con los Equipos de Atencion Primaria. Se tramita y se facilita el
envio de envases, toma y entrega de muestras de agua, asi como otros aspectos rela-
cionados con el agua en las que la Seccion facilita apoyo técnico para el cumplimiento
por parte de los EAP de sus funciones en estos centros.

1. Aguas minerales y minero-medicinales. Se han realizado dos informes sanitarios pa-
ra la declaracion del agua de un pozo como “agua mineral natural” y para la decla-
racion del agua de un manantial como “agua mineral natural” y como “agua mine-
ro-medicinal y termal”.

Se cred un grupo de trabajo entre la Seccion de Sanidad Ambiental y el Servicio de
Infraestructuras, Instalaciones y Seguridad Industrial del Departamento de Innova-
cion, Empresa y Empleo con el fin de normalizar las actuaciones a realizar entre el
Instituto de Salud Publica y dicho organismo en la tramitacion de expedientes de de-
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claracién de un agua como “agua mineral”, “agua de manantial” o “agua minero-
medicinal”, de acuerdo a la normativa vigente.

2. Cobertura del SINAC. Se realizaron requerimientos a otras 4 Mancomunidades de
Aguas para actualizar los datos del autocontrol en el SINAC.

e Red de laboratorios. Se ha adscrito a la Red de Centros de Vigilancia Sanitaria de las
Aguas Potables de Consumo Publico de Navarra un nuevo laboratorio y se ha valorado
la documentacién presentada por otro para su inclusion en dicha red.

La Seccién de Sanidad Ambiental ha realizado requerimientos a dos laboratorios al
comprobar irreqularidades en pardmetros analizados.

e Organismos de Cuenca. Se ha examinado la documentacion técnica de 19 expedientes
de localidades de Navarra, enviado por los Organismos de Cuenca a la Seccion de Sa-
nidad Ambiental sobre al agua de consumo humano, elaborandose los correspondien-
tes informes sanitarios: aprovechamiento de aguas a derivar de manantiales para usos
domeésticos, usos domésticos no de boca, otros usos industriales, abrevados de gana-
do, etc.

Piscinas de uso publico

Se controlaron 261 instalaciones, 218 en la temporada de verano y 43 en la temporada
de invierno, que agrupan a 427 vasos descubiertos, 41 vasos cubiertos y 17 mixtos. Den-
tro de las instalaciones controladas 16 instalaciones eran de titularidad plurifamiliar de
uso no colectivo y 46 eran instalaciones que constan como cerradas en el censo de pis-
cinas.

Se han autorizado un total de 255 instalaciones, 213 en verano y 42 en invierno, lo que
supone el que se han emitido otras tantas Resoluciones de autorizacién con sus corres-
pondientes traslados.

Expedientes sancionadores

Se iniciaron 143 expedientes sancionadores, 107 a propuesta de la Policia Foral y 36 pro-
puestos por la Seccién de Sanidad Ambiental, como consecuencia de diversos incumpli-
mientos en instalaciones de piscinas que generaron un total de 148 informes. Se envia-
ron durante la temporada un total de 79 requerimientos ante incumplimientos leves y de
inmediata solucién a otras tantas instalaciones.

Legionelosis

e Censo de torres y condensadores evaporativos. El nimero de instalaciones inscritas en
dicho censo es de 534, de las que 152 son condensadores evaporativos y 382 torres de
refrigeracién. Estos equipos se encuentran instalados en un total de 219 edificios de uso
colectivo y/o industrial.

e Registro de las empresas autorizadas que realizan tratamientos frente a Legionella en
Navarra (Rama C de la Seccion Servicios del Registro Oficial de Establecimientos y Ser-
vicios Plaguicidas). Hay 163 empresas autorizadas y registradas.

e Plan de control de la legionelosis.
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N° INSPECCIONES NUMERO N° MUESTRAS NUMERO
INFORMES TOMADAS AUTORIZACIONES
Investigacion brotes, casos y notificaciones al ISP 56 41 142
Inspecciones periddicas 88 69 38
Autorizaciones torres y condensadores 12 39 12
Informes autorizaciones uso agua no de red en
torres y condensadores 10 4
Renotificaciones torres y condensadores 11
Expedientes sancionadores incoados 5
Informes sobre alegaciones de expedientes 3
Otros informes sanitarios 82
Total 156 260 180
Correos oficiales con resolucién de consultas a
particulares y/o empresas 220
Informes valoracion obras 9

Informes realizados de actividades clasificadas

o Generales: Durante el aflo 2010 se han realizado un total de 546 informes sanitarios res-
pecto a los proyectos presentados por los Ayuntamientos o por los Equipos de Atencion
Primaria: 416 son informes de licencia de actividad y 130 corresponden a informes para
la tramitacion de licencias de apertura (ver tabla de informes segun tipo de actividades).

e Telefonia: También se realizaron 33 informes, a los efectos de lo dispuesto en el articulo
57 de la Ley Foral 4/2005, de 22 de marzo, de intervencion para la proteccion ambiental,
en relacion con las licencias solicitadas por las empresas para la implantacion de estacio-
nes base de telefonia movil.

Asi mismo, se han realizado otras actividades sobre los expedientes que han generado 39 res-

puestas en relacion a:

- Control de expedientes y devolucion de proyectos ya informados que vienen por diversas
vias: Ayuntamiento, Medio Ambiente.

- Requerimientos a documentaciéon incompleta.

- Consulta por parte de los Ayuntamientos y de los Colegios Oficiales sobre aspectos técni-
cos de las actividades.

- Informes sobre recursos contencioso administrativos por el emplazamiento como interesa-
do a la Seccién de Sanidad Ambiental.

INFORMES LICENCIA DE ACTIVIDAD

Ndmero de
informes 416

0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 500 550

INFORMES LICENCIA DE APERTURA

Numero de 138
informes 130
0 20 40 60 80 100 120 140
INFORMES TELEFONIA MOVIL
Numero de 38
informes B3
0 5 10 15 20 25 30 35 40
[ 2009 2010
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Seqguridad quimica

e Establecimientos y servicios plaguicidas. Durante el afio 2010 se han producido 19 nue-
vas inscripciones en el Registro Oficial de Establecimientos y Servicios Plaguicidas: 3 en la
Rama B (uso ambiental y alimentario), 11 en la Rama C, 5 mixtas (1 Rama AB y 4 Rama
BC). Asi mismo, se ha dado de baja a 2 registros.
En el ano 2010 estan inscritos en el citado registro 211 servicios: 108 de la Rama B, 63
de la Rama C, 15 de la Rama AB y 35 de la Rama BC.

e Inspecciones. Se realizaron 13 inspecciones e informes de establecimientos y servicios pla-
quicidas a solicitud del Departamento de Desarrollo Rural y Medio ambiente.

Sanidad mortuoria

En cumplimiento de las funciones encomendadas al I.S.P. en aplicacion del Decreto Foral
297/2001, de 15 de octubre por el que se aprueba el Reglamento de Sanidad Mortuoria, se
realizaron 6 informes de construccién de cementerios y se homologaron los sistemas prefa-
bricados de hormigén de construccion funeraria (columbarios y nichos) a 3 empresas, ha-
biendo generado los tramites de los mismos 10 informes previos.

Control radiaciones

Esta actividad se realiza para el Consejo de Sequridad Nuclear en el marco de la encomien-
da a Navarra por dicho organismo.

Las actuaciones desarrolladas, tienen como objetivo disminuir el riesgo de exposicién de los
trabajadores y poblacién en general a las radiaciones ionizantes mediante la inspeccion y
control de las instalaciones radiactivas autorizadas (33 inspecciones en el 2010), de las de
Rayos X de radiodiagnéstico médico (30 inspecciones), programadas por el Consejo de Se-
guridad Nuclear y 2 de transportes de material radiactivo (fuentes y residuos).

Se ha gestionado el “Registro de instalaciones de radiodiagnéstico médico” (habiendo rea-
lizado 84 notificaciones en el afo 2010), existiendo actualmente registradas y en funciona-
miento 360 instalaciones, que suponen un total de 827 equipos de Rayos X.

En lo referente a las radiaciones no ionizantes, se han revisado 170 proyectos de emplaza-
mientos de estaciones de base de telefonia mévil que han derivado en un total de 12 infor-
mes relativos a la autorizacion de los Planes Territoriales de Infraestructuras. También se ha
realizado 1 informe sanitario sobre lineas de alta tension y atendidas las demandas de in-
formacion (8) relativas a posibles efectos en salud de diversas fuentes de dichas radiaciones.

5.4 | PROYECTOS DE INVESTIGACION

e Efectividad de las vacunas de gripe estacional y pandémica en la prevencién de gripe con
confirmacion virolégica y de defunciones. Jesus Castilla Catalan.

e Cohort study using database for measuring the effectiveness of the influenza vaccine in
Navarre, 2009-2010. Jesus Castilla Catalan.

e Cohort study using database for measuring the effectiveness of the influenza vaccine in
Navarre, 2010-2011. Jesus Castilla Catalan.
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e Estudio de caso control para medir la efectividad de la vacuna antigripal en Espana, 2009-
2010. Amparo Larrauri.

e Estudio de caso control para medir la efectividad de la vacuna antigripal en Espana, 2010-
2011. Amparo Larrauri.

e Evaluacion de la efectividad de la vacuna de la varicela: Duraciéon del efecto protector y
efecto de la sequnda dosis. Manuel Garcia Cenoz.

e Factores que influyen en la realizacién de actividades comunitarias de promocion de la sa-
lud por los equipos de Atencién Primaria. Lazaro Elizalde.

e Efectividad de las vacunas de gripe estacional y pandémica en la prevencién de gripe con
confirmacién virolégica y de defunciones. Jesus Castilla Catalan.

e Estudio rapido de la caracteristica de los brotes de gripe A(H1N1)v. Factores asociados con
el caso indice y con las medidas preventivas. Joan Cayla Buqueras.

e Factores de riesgo de hospitalizacion por gripe A(H1N1)2009 y efectividad de intervencio-
nes farmacoldgicas, higiene de manos, higiene respiratoria y otras medidas no farmaco-
l6gicas en su prevencion. Estudio de casos y controles. Angela Dominguez Rodriguez.

e Evolucion de las desigualdades sociodemogréaficas, medioambientales en mortalidad en
areas pequenas de grandes ciudades de Espafa, Subproyecto de Pamplona (MEDEA).
Concepcién Moreno Iribas.

e Study of the interplay in genetic, biochemical and lifestyle factors on coronary heart dise-
ase incidence. Concepcién Moreno Iribas.

e Supervivencia del cancer de mama en la mujer, variabilidad en la practica clinica y facto-
res asociados: estudio en nueve registros de cancer de poblacion espafoles (subproyecto
de Navarra). Eva Ardanaz Aicua.

e Variabilidad de la densidad mamografica en mujeres espanolas: asociacion con habitos,
factores reproductivos y determinantes genéticos (Var-DDM). Beatriz Pérez Gomez.

e Estudio de la relacion entre FP, tasa de deteccién y adherencia en los programas de de-
teccion precoz de cancer de mama. Continuidad Proyecto RAFP. Xavier Castells.

e Andlisis geoespacial de la mortalidad. M? Dolores Ugarte Martinez.

e Estudio Multicaso-control de base poblacional (Cancer gastro-esofagico y cancer de pros-
tata. Emmanouil Kogevinas.

e Confirmacion de la presencia de drogas de abuso en muestras biologicas con la utilizacién

de las cromatografias de gases y liquidos acopladas a espectrometria de masas. 2009 y
2010. José Antonio Pérez de Ciriza Marco.
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6.1 | PLANTILLA TOTAL

Ambito tematico

La plantilla total (fija y temporal) del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, durante el afio
2010 ha sido de 9.950 personas, de las que el 20% prestaron servicio en el ambito de Aten-
ciéon Primaria, el 74% en Asistencia Especializada, el 5% en Salud Mental y el 1% en Servi-
cios Centrales.

Los datos de plantilla, se han obtenido de la aplicacién SAP-Recursos Humanos.

Atencion Primaria 20%

Asistencia Especializada 74%

Salud Mental 5%

Servicios Centrales 1%

Los datos de la plantilla se han normalizado en meses (meses en activo para el personal fi-
jo'y meses contratados a nivel temporal) obteniendo un global de 119.400 meses, que equi-
valen a 9.950 personas trabajando todo el ano.

COMPLEJO HOSPITALARIO AREA TUDELA AREA ESTELLA
$s.CC. HN.A. HV.C. CU. AE. BSTN SM HRS. AP. HGO. AP. AP IS.P. TOTAL

FAC. ESPECIALISTAS 5 461 543 51 20 5 46 142 11 71 9 149 15 1.529
FAC. NO ESPECIALISTAS 5 34 41 0 5 4 26 38 76 15 76 466 70 857
SANIT. TITULADOS 8 678 754 130 287 23 60 287 82 151 90 552 9 3111
SANIT. NO TITULADOS 3 713 772 102 166 16 252 228 6 125 6 38 37 2465
ADMINISTRATIVOS 86 170 202 45 234 6 49 95 45 52 33 359 57 1432
SERVICIOS GENERALES 3 280 153 37 7 3 19 9 30 8 8 556
Total 110 2.336 2.466 365 718 58 453 798 221 445 214 1.571 196 9.950
Fuente: SAP.
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Estamentos profesionales

Por estamentos profesionales, el personal Facultativo representa el 24% del total, el Perso-
nal Sanitario Titulado el 31% vy los Sanitarios no Titulados un 25%.

El personal administrativo y el de Servicios Generales representan un 14% y un 6%, respec-
tivamente.

Grafico 6.2
Sanit. No titulados 25%

Fac. Especialistas 15% Plantilla total
SNS-O 2010.

Servicios Generales 6% Estamentos

profesionales

Administrativos 14%

Sanit. titulados 31%

Fac. No Especialistas 9%

6.2 | PERSONAL FIJO

Por relacion juridica laboral y centro de adscripcion:

La plantilla fija de trabajadores del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea durante el afio
2010, era de 5.601 personas, de las que el 73% (4.082 personas), prestaron servicios en
Asistencia Especializada, frente a un 21% (1.198 personas) que lo hicieron en Atencion Pri-
maria y un 4% (247 personas) en Salud Mental.

COMPLEJO HOSPITALARIO AREA TUDELA AREA ESTELLA Tabla 6.2

SS.CC. HNA. HV.C. CU. AE BSTN SM_ HRS. AP. HGO. AP. AP ISP, TOTAL
FUNCIONARIO 72 1137 1273 241 408 27 244 416 133 246 150 827 133 5307 Persorwlalfjjo .SN%TO
LABORAL 2 13 8 0 2 1 1 1 2 ||POF Mo [UielEe
laboral y centro de

ESTATUTARIO 0 %5 16 7 10 1 3 16 3 1 I i riion

Total 74 1175 1397 248 420 28 247 433 136 248 157 905 133 5601 | -{don

Fuente: SAP.

Respecto a la relacion juridica del personal, el 94% (5.307 personas) ostentan la condicién
de funcionarios, mientras que el 5% (266 personas) es personal estatutario.

Grafico 6.3

Personal fijo

SNS-0O 2010.

Relacion juridica
Laboral 1% laboral

1 1 0
Funcionario 94% Estatutario 5%
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Por estamentos profesionales en el personal fijo, los Facultativos representan el 26%, los Sa-
nitarios Titulados el 32%, los Sanitarios No Titulados el 24% los Administrativos el 15% y

el personal de Servicios Generales el 3%.

COMPLEJO HOSPITALARIO

AREA TUDELA AREA ESTELLA

SS.CC. H.N.AA. HV.C. CU. AE. BSTIN SM HRS. AP. HGO. AP. AP |[S.P. TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS 5 268 327 41 14 2 20 77 7 50 6 50 12 881
FAC. NO ESPECIALISTAS 4 12 17 2 19 24 45 8 67 319 51 569
SANIT. TITULADOS 4 368 441 93 183 13 37 140 51 77 68 324 8 1.807
SANIT. NO TITULADOS 3 352 425 74 102 8 117 125 5 68 4 29 19 1330
ADMINISTRATIVOS 54 109 130 34 113 2 38 62 27 32 12 180 39 832
SERVICIOS GENERALES 3 66 56 9 6 3 14 4 12 4 5 182
Total 72 1.175 1.397 251 421 28 245 432 136 248 157 905 133 5.601

Fuente: SAP.

Por edad y sexo

hasta 30
31-35
36-40
41-45
46-50
51-55
56-60
61-65

66-70

12,41%

26%

20,28%

Del total de la plantilla fija del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea a 31 de diciembre de

2010:

10

e | 20,28% tiene una edad entre 51 y 55 afos.
® | 19,26% entre 46 y 50 anos.
o El 16,93% entre 56 y 60 anos.

e Un 1,14% de la plantilla tiene menos de 31 afos.
e Y un 0,90% méas de 65 anos.
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Muijer 75%

Hombre 25%

Grafico 6.5

Personal fijo del
SNS-O 2010.
Por sexo

e El 75% de la plantilla fija del SNS-O a 31 de diciembre de 2010 son mujeres, y el 25%

hombres.

hasta 30 [.0,19%

11,70%

12,34%

15,35%

15,64%

Grafico 6.6
Personal fijo del
SNS-O 2010.
Distribucion por
edad y sexo

|7 Hombres B Mujeres

¢ £l 31% de las mujeres y el 9% de los hombres tienen una edad entre 46 y 55 afos.
* El 16% de las mujeres y el 7% de los hombres, tienen una edad entre 56 y 65 anos.

® El 1% de las mujeres y el 0,20% de hombres tiene menos de 30 afos, mientras que el
0,31% de mujeres y el 0,59% de hombres tienen una edad superior a 65 anos.
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< 30 afios

31-40 afios

41-50 afos

51-60 anos
50,23
61-65 anos
> 66 anos Jj0,28
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55
[ Facultativos M Facultativos [ Sanitarios M Sanitarios M Personal Servicios
Especialistas no Especialistas Titulados no Titulados Administrativo Generales

Del total de personas fijas a 31 de diciembre de 2010, el 72%, tienen una edad entre 41y
60 anos que repartidos por estamentos profesionales son:

e Facultativos Especialistas: 68% de su estamento.

e Facultativos No Especialistas: 79% de su estamento.
e Sanitarios Titulados: 70% de su estamento.

e Sanitarios No Titulados: 80% de su estamento.

e Administrativos: 64% de su estamento.

o Servicios Generales: 74% de su estamento.
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Facultativos
Especialistas

Facultativos
no Especialistas

Sanitarios

Titulados
Sanitarios 22 36 ----
no Titulados 77,64

W 0 I I

Personal
Administrativo

Servicios
Generales

[ Hombres B Mujeres

El 51% de las personas fijas encuadradas en el estamento de facultativos especialistas son
mujeres y el 49% hombres. En el estamento de facultativos no especialistas el 48% son mu-
jeres y el 52% hombres.

En los estamentos sanitarios, el 94% del estamento de titulados son mujeres por un 6% de
hombres, y en el de no titulados el 78% son mujeres frente al 22% de hombres.

Dentro del estamento administrativo el 77% son mujeres y el 23% hombres y en el de Ser-
vicios Generales el 63% son mujeres y el 37% restante hombres.

6.3 | CONTRATACION TEMPORAL

Para la contabilizacién del personal temporal, se ha normalizado su nimero en meses con-
tratados, obteniendo un global de 52.185 que equivale a 4.349 personas trabajando todo
el ano (12 meses contratados equivalen a 1 persona), de las que 3.297 han desarrollado su
trabajo en Asistencia Especializada, 807 en Atencién Primaria y 208 en Salud Mental.

COMPLEJO HOSPITALARIO AREA TUDELA AREA ESTELLA

$S.CC. H.N.A. HV.C. CU. AE. BSTN SM H.RS. AP. HGO. AP. AP IS.P. TOTAL
FAC. ESPECIALISTAS 2312 2588 121 75 24 318 778 52 256 39 1179 36 7.776
FAC. NO ESPECIALISTAS 12 267 291 32 47 83 165 369 77 112 1768 237 3.459
SANIT. TITULADOS 49 3716 3.752 445 1.254 123 282 1.759 369 830 259 2741 12 15.641
SANIT. NO TITULADOS 4338 4.165 338 762 103 1.623 1.230 17 691 18 109 227 13.621
ADMINISTRATIVOS 735 869 125 1.444 50 138 396 207 237 248 2.148 183 6.780
SERVICIOS GENERALES 385 2565 1164 333 11 2 56 60 224 45 63  4.907
Total 446 13.932 12.829 1.362 3.577 349 2.499 4.388 1.013 2.364 677 7.990 758 52.185

Fuente: SAP.

Por estamentos profesionales en el personal contratado, los Facultativos representan el
22%, los Sanitarios Titulados el 30%, los Sanitarios No Titulados el 26% los Administrati-
vos el 13% y el personal de Servicios Generales el 9%.
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Personal Administrativo 13%

Sanitarios no Titulados 26% Servicios Generales 9%

Facultativos Especialistas 15%

Sanitarios Titulados 30%

Facultativos no Especialistas 7%

El 41% de las contrataciones realizadas por el SNS-O, durante el ano 2010, (que equivalen
a 1.804 personas trabajando todo el ano) se formalizaron para sustituir tanto al personal fi-
jo como al temporal, lo que representa un 18% sobre la plantilla total del Servicio Navarro
de Salud-Osasunbidea. Por su parte los contratos formalizados para la cobertura de vacan-
tes o para hacer frente a otras necesidades de personal, (Implantacién de nuevos servicios,
listas de espera, etc.), han supuesto el 59% de las contrataciones, lo que viene a represen-
tar el 26% de temporalidad no sustituida respecto a la plantilla total.

COMPLEJO HOSPITALARIO AREA TUDELA  AREA ESTELLA
$s.CC. HN.A. HV.C. CU. AE. BSTN SM H.RS. AP. HGO. AP. AP. ISP. TOTAL
PERSONAL FIJO 72 1175 1397 251 420 29 245 432 136 248 157 905 133 5.601
PERSONAL TEMPORAL 20 489 490 43 101 9 75 160 35 89 30 240 23 1.804
POR SUSTITUCION
PERSONAL TEMPORAL 17 671 580 70 197 20 134 206 50 108 26 426 40 2.545

POR OTRAS CAUSAS
(vacantes, nuevos servicios,
listas de espera...)

Total plantilla 109 2.335 2468 365 718 57 453 798 221 445

213 1.571 196 9.950

Personal temporal por sustitucion 18%

Personal fijo 56%

Personal temporal por otras causas 26%

(vacantes, nuevos servicios,
listas de espera...)
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6.4 | INDICE DE ABSENTISMO

El indice global de absentismo en el Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, se ha situado
en el ano 2010, en un 8,39, correspondiendo a Enfermedad, Accidentes de Trabajo y En-
fermedad Profesional el 5,53 (65,91%).

COMPLEJO HOSPITALARIO AREA  AREA  ATENC.
$5.CC. H.NLA. HV.C. CU. AE. BSTN SM  TUDELA ESTELLA PRIMAR. LS.P. TOTAL
ENFERMEDAD, AT. YEP. 404 545 591 656 759 824 9,18 442 4,45 432 512 553

MATERNIDAD 031 2,07 191 1,13 156 1,24 4,15 2,27 2,76 1,58 057 1,86

SINDICAL 0,11 0,06 0,14 0,04 014 0,00 0,18 0,00 0,05 0,01 0,08

HUELGA 0,02 0,02 0,02 0,04 0,02 006 0,02 0,02 0,01 0,03 0,04 0,02

ASUNTOS PROPIOS 03 08 070 1,20 1,10 084 095 0,81 1,25 1,03 1,26 0,90

Total 4,72 849 860 9,07 1031 10,52 1430 7,70 8,47 7,01 7,00 8,39
Fuente: SAP.

Los datos de absentismo, se han obtenido de la aplicacién de gestion de Recursos Huma-
nos del Gobierno de Navarra (SAP), a través de la siguiente férmula: se suman las horas per-
didas de cada centro por estamentos, entre horas totales x plantilla (cada estamento) x 100.
[Horas perdidas/ (horas totales de la plantilla)]

Huelga 0,24%

Maternidad 22,17%

Enfermedad, A.T.y E.P. 6591%

Sindical 0,95%

Asuntos propios 11%

6.5 | MODIFICACIONES EN LA ESTRUCTURA
Y EN LA PLANTILLA ORGANICA

Durante el ano 2010 se han realizado diversas modificaciones tanto en la estructura, como
en la plantilla orgénica del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea, siendo las mas relevan-
tes las siguientes:

e Decreto Foral 15/2010, de 22 de marzo, por el que se modifica la plantilla organica de
la Administracion de la Comunidad Foral de Navarra y sus organismos auténomos.

¢ Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, por el que se crea el Complejo Hospitalario de
Navarra del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y se establece su estructura directiva.

¢ Orden Foral 59/2010, de 18 de junio, por el que se adapta la denominacién de los Ser-
vicios, Secciones y Unidades que integran el Complejo Hospitalario de Navarra a lo previs-

Memoria 2010 SerVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

Tabla 6.6
[ndice de

absentismo por
causas. SNS-O 2010

Grafico 6.11

[ndice de
absentismo
SNS-O 2010.
Distribucion por
causas

213



6 | Gestion de personal

to en el Decreto Foral 19/2010, de 12 de abril, por el que se crea el Complejo Hospitala-

rio de Navarra del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea y se establece su estructura di-
rectiva.

e Orden Foral 86/2010, de 24 de septiembre, de la Consejera de Salud por la que se su-
primen diversas unidades administrativas en la estructura del Departamento de Salud y sus
Organismo Auténomos.

e Ley Foral 20/2010, de 13 de diciembre, por la que se crea la entidad publica denomi-
nada Banco de Sangre y Tejidos de la Comunidad Foral de Navarra (BSTN) y se establece
la organizacion de la Red Transfusional y de Células y Tejidos Humanos en Navarra
(RTCTHN).

e Ley Foral 21/2010, de 13 de diciembre, de Salud Mental de Navarra, por la que se es-

tablece la estructura orgénica de la Direccion de Salud Mental del Servicio Navarra de Sa-
lud-Osasunbidea.
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7 | Prevencion de riesgos laborales

7.1 | PRESENTACION

El Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales es un conjunto de medios humanos y mate-
riales cuya funcion es asesorar y apoyar al Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea en la in-
tegracion de la prevencion de riesgos laborales en su organizacion, mediante el apoyo en la
implantacién del Plan de Prevencion de Riesgos Laborales, tal y como se establece en la Ley
31/1995 de Prevencion de Riesgos Laborales, y el Reglamento de los Servicios de Preven-
cion, RD 39/1997.

Actualmente estd compuesto por 19 personas y se encuentra ubicado en el recinto del
Complejo Hospitalario Navarra, dependiendo de la Subdireccion de Personal y Relaciones
Laborales del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

Las funciones que desarrolla el Servicio se articulan entorno a las cuatro areas que se estable-
cen dentro del Reglamento de los Servicios de Prevencién: Vigilancia de la Salud de los Tra-
bajadores, Sequridad en el Trabajo, Higiene Industrial y Ergonomia y Psicosociologia Aplicada.

7.2 | SINIESTRALIDAD LABORAL ANO 2010

En el ano 2010 se han producido un total de 173 Accidentes de Trabajo (excluyendo los “in iti-
nere”) y 2 Enfermedades Profesionales con Baja Médica. Se distribuyen de la siguiente forma:

Enfermedad Profesional con baja médica
1%

Accidentes de Trabajo
99%

Con respecto a los Accidentes de Trabajo, del andlisis estadistico, podriamos destacar:
e Seguin la gravedad: leves — 100 %.

e Sequn la forma: Gréafico 7.2.

e Sequn la parte del cuerpo lesionada: Gréafico 7.3.

Contacto con llamas u objetos
con elevadas temperaturas

Sobreesfuerzo fisico - Sobre el
sistema musculoesquelético

Chogue o golpe contra un
objeto-trabajador inmaévil

Colisién con un objeto (incluidos
vehiculos o personas) en movimiento

Golpe sobre o contra,
resultado de una caida

Otro contacto - Tipo de lesion
no codificado en la clasificacion

~Contacto con un “agente
material” cortante (cuchillo u hoja)

Golpe por tropiezo o choque
contra objeto inmovil

17 2009

M 2010
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7.3 | DESARROLLO E IMPLANTACION DEL
PLAN DE PREVENCION

7.3.1 | Organizacion de la prevencién

Como acciones relacionadas con la integracién de la prevenciéon en la linea jerarquica se

pueden destacar las siguientes:

e El Comité Central de Prevencion ha aprobado el Plan de Accién Preventiva correspondien-
te al ano 2010, asi como las actuaciones especificas en materia de Prevencién de Riesgos
Laborales, propuestas por el Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales del SNS-O.

e Se ha celebrado una reunion del Comité Central de Prevencion, donde se ha debatido y
adoptado decisiones relacionadas con el Plan de Accién preventiva en curso.

e Se han desarrollado Planes de Accion Especificos derivados de la Evaluacion de Riesgos en
varios Centros del SNS-O, impulsados por la Direccion de dichos Centros.

7.3.2 | Evaluacion de riesgos

I. Proyecto de evaluacién de centros no hospitalarios

El objetivo es evaluar los Centros no Hospitalarios mediante el procedimiento establecido de
evaluacion+integracion de la prevencién, para conseguir desarrollar el Plan de Prevencion
en esta parte de la organizacion.

Asi, durante el aflo 2010 se han realizado la revision de la evaluacion de riesgos, formacion
del personal en base a esta evaluacion y la implantacion del Plan de Prevencion, en los si-
guientes centros no hospitalarios:

e Centro de Salud de Cizur.

e Centro de Salud de Leitza.

e Centro de Salud de Los Arcos.
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e Centro de Salud de Burlada.

e CAM de Burlada.

e Centro de Salud Mental de Burlada.

e Centro de Salud Tudela Oeste (Gayarre).
e Centro de Salud Mental de Tudela.

e Centro de Salud de Altsasu/Alsasua.

Il. Evaluaciones de riesgos especificos

El objetivo es realizar la Evaluacion de Riesgos en partes de la organizacion que se conside-

ren prioritarias, debido a los riesgos de sus actividades o a la complejidad de su organiza-

cion, con el fin de evitar o controlar los riesgos asociados a estas actividades.

Asi, durante el afio 2010 se ha realizado la evaluacion de riesgos en:

e Veterinarios del ISP (27 Centros de Salud y 15 mataderos).

e Actividades de administracién de citostaticos en el Hospital Virgen del Camino, Hospital
Reina Sofia y Hospital Garcia Orcoyen.

e Evaluacion psicosocial del personal de Limpieza de HN.

e Evaluacion de riesgos psicosociales en Cocina de HVC.

7.3.3 | Planes de accién especificos

Se ha colaborado y dinamizado el desarrollo de Planes de Accion especificos en diferentes
Servicios y Unidades de Centros Hospitalarios, con el objetivo de implantar el Plan de Pre-
vencién en aquellas partes de la organizacion que se consideran prioritarias, debido a los
riesgos de sus actividades o a la complejidad de su organizacién, como por ejemplo, Servi-
cios de Mantenimiento, Laboratorios, etc.

Como cada ano, se ha apoyado a los Directores y Jefaturas en la revision del Plan de Accion
Anual de los Centros no Hospitalarios evaluados hasta la fecha (en total 24 Centros), con el
fin de mantener vivo y operativo en Plan de Prevencién, actualizar la evaluacion de riesgos
y realizar actividades de control de los riesgos.

7.3.4 | Procedimientos

Durante el afo 2010 se han realizado las siguientes acciones con el objeto de actualizar la

documentacién del Plan de Prevencion:

e Revision del Anexo F4 del Procedimiento de Evaluacion de Riesgos, relativo a la Evaluacion
de Riesgos Psicosociales.

e Revision de varios anexos del procedimiento de vigilancia de la salud.

e Actualizacion de varios anexos del Procedimiento de Evaluaciéon de Riegos.

e Creacion de las Normas para las tareas de administracion de citostaticos en HVC, HRS y
HGO.

e Creacién de Instrucciones de Trabajo de Atencién Primaria (6).

e Revision de los procedimientos reducidos del Plan de Prevencién de Atencién Primaria.

e Revision de instrucciones de trabajo para transporte de oxigeno en HRS y HGO.
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7.4 | VIGILANCIA DE LA SALUD

7.4.1 | Accidentes con Riesgo Biol6égico

e Se considera accidente con riesgo bioldgico a la exposicién accidental (pinchazo, corte)
con sangre u otros fluidos organicos, durante el desarrollo de la actividad laboral.

e El control y seguimiento de este tipo de accidentes se realiza desde el Servicio de Preven-
ciéon de Riesgos Laborales a través de un Protocolo Especifico establecido para dar cober-
tura a todos los trabajadores del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

e Durante el afo 2010 se han declarado un total de 268 Accidentes.

Grafico 7.4
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El tipo de accidente més frecuente es el pinchazo, con un 73,1% del total de casos.
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7.4.2 | Reconocimientos Médicos

Durante el aflo 2010 se han realizado un total de 2.159 Reconocimientos Médicos, con un
total de 3.144 Protocolos de Reconocimiento, que se han distribuido de la siguiente forma:

Valoracion de Puesto
97

Periodicidad especifica en funcion del riesgo
1.075

Ingreso
987

Resto 1%

Urgencias y SUR 3%

Anestesia 3%

Citostatoicos 4%

Posturas forzadas 1%

Basico Sanitario 62%

R. lonizantes 11%

Cargas 8%

PVD 7%

7.4.3 | Reubicaciones

e Durante el ano 2010, en el Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales, se han estudiado
un total de 50 solicitudes de reubicacion/adaptacion de puestos; de ellas:
- 3 se consideran APTAS para su puesto de trabajo.
- 29 se aconseja cambio puesto de trabajo.
- 9 se consideran APTAS CON LIMITACIONES.
- 3 quedan pendientes de valoracion.
- 7 exencion de guardias.
- 3 pendientes de evolucién clinica.
- 10 jornada reducida por motivos de salud.

e A lo largo del afno 2010 se han realizado:
- 1 reubicaciones definitivas.
- 9 reubicaciones provisionales.
- 25 comisiones de reubicacion.
- 64 valoraciones de salud por solicitud de reubicacion.
- 33 estudios de puestos de reubicacion.
- 43 personas estudiadas para los puestos de reubicacion.
- 3 acoplamiento interno - traslado.
- 3 modificacion de tareas.
- 0 Rechazo puesto ofertado.
- 5 jubilacion.
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7.4.4 | Vacunaciones

Grafico 7.8
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Ademas se han realizado:

¢ 1.807 pruebas de Mantoux con su correspondiente seguimiento.
¢ 894 serologias de seguimiento de VIH.

* 936 serologias de sequimiento de HC.

e 502 serologias de seguimiento de HB.

Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA



7 | Prevencion de riesgos laborales

7.4.5 | Consultas

Con independencia de las actividades derivadas de los Reconocimientos Médicos, Reubica-
ciones y Vacunas, a lo largo del ano 2010 se han registrado 998 Consultas Médicas y 182
Consultas de Enfermeria.

Los principales motivos de Consulta se distribuyen del siguiente modo:

- 599 consultas clinico-laborales.

- 245 consultas en relacién con riesgo por embarazo/lactancia.

- 41 consultas a instancias de las Jefaturas de Personal.

- 114 consultas en relacion al Programa de Ayuda a dejar de fumar.

- 37 consultas de aptitud para el puesto.

- 69 consultas de seguimiento por enfermedad.

- 76 Mantoux.

Mantoux

Sequimiento por
enfermedad

Aptitud para el puesto

Progama Ayuda
Dejar de Fumar

Jefaturas de Personal

Riesgo
embarazo/lactancia

Clinico-laborales

0 5 10 15 20 25 30 85 40 45 50 55 60

[ 2009 M 2010

7.4.6 | Programa de Ayuda a Dejar de Fumar

Este Programa se inicié en el ano 2006 en consonancia y colaboracién con el Plan Foral de
Accion sobre el Tabaco.

Durante el ano 2010 se ha sequido el Programa Individual de ayuda al abandono del habi-
to tabaquico con 18 pacientes. De ellos, 16 han sequido tratamiento farmacolégico, 7 con
VARENICLINA y 9 con parches sustitutivos de Nicotina. Solamente 2 personas han sequido
el programa sin tratamiento farmacolégico.

Los resultados del seguimiento a los 6 meses han sido: 8 recaidas (la mayoria de ellas entre
el 1°y 3° mes) y 10 personas se mantienen sin fumar a los 6 meses.
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7.5 | ACTUACIONES EN SEGURIDAD, HIGIENE,
ERGONOMIA Y PSICOSOCIOLOGIA

7.5.1 | Actuaciones a demanda

Se han realizado un total de 115 actuaciones a demanda en diversos Centros del Servicio
Navarro de Salud-Osasunbidea.

Sequridad Higiene Investig. Condiciones Consejero Demanda Coord. Act. EPIs Ergo- Compras ER.  Total

Acctes. de trabajo Sequridad  Legal Empres. nomia Psicosoc.
Hospital de Navarra 5 4 1 3 2 1 3 19
Hospital Virgen del Camino 2 4 1 5 1 1 1 6 2 1 24
Hospital Reina Soffa 2 2 1 5
Hospital Garcia Orcoyen 2 1 1 4
A. Especializada y Salud Mental 3 2 2 1 1 2 11
Clinica Ubarmin 1 1
Atencion Primaria 2 1 1 7 3 3 17
1.5.P.y SS.CC. 3 28 2 1 34
Total de Actuaciones 15 18 3 18 3 29 3 3 14 7 2 115

7.5.2 | Estudios Ergonémicos

Durante el afno 2010 se han realizado un total de 87 Estudios Ergonémicos de puestos de
trabajo, con un total de 133 actividades evaluadas.

7.5.3 | Estudios Especificos

Durante el afno 2010 se han realizado 38 actuaciones derivadas de las obligaciones estable-
cidas en el Procedimiento de Obras.

7.5.4 | Mediciones Higiénicas

Formaldehido Glutaraldehido  Gases Oxido Etileno  Metanol Metacrilato Xileno  Ruido Total
Anestésicos  y Peroxido de metilo
de Hidrégeno

H. de Navarra A. Patolég.  Endos. Digestivas  Todos los  Esterilizacion ~ A. Patolog. A. Patolég.  Cocina 10

Esterilizacion ~ Quir6fanos

Broncoscopias (2)
H. Virgen del Camino A. Patoldg. Todos los  Esterilizacion ~ A. Patolog. A. Patoldg.
Lab. Microbiol. Quiréfanos Lab. Microbiol. Cocina 11
@
H. Reina Soffa A. Patoldg.  Endos. Digestivas  Todos los  Esterilizacion A. Patoldg. 6
Quiréfanos Quiréfanos
H. Garcia Orcoyen Endoscopias Todos los  Esterilizacion Cocina 4
Quiréfanos
Clinica Ubarmin Todos los  Esterilizacion Quiréfanos Cocina 4
Quiréfanos
C. Sanit. Dr. San Martin 0
C. Consul. Ppe. de Viana Radiologia 1
Amb. Conde Oliveto Radiologfa 1
Unid. Invest. Biomédica U.LB. U.1.B. 2

Nota: Los nimeros entre paréntesis hacen referencia al nimero de mediciones.

Memoria 2010 SERVICIO NAVARRO DE SALUD | OSASUNBIDEA

Tabla 7.1

Actuaciones a
demanda por
centros del

SNS-0. 2010

Tabla 7.2

Mediciones por
centros. 2010

223



7 | Prevencion de riesgos laborales

7.5.5 | Agresiones Externas

Dentro de las actuaciones planificadas por el Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales del
SNS-O para el ano 2010 en el ambito de la Violencia Externa, se crea un Grupo de Trabajo
con el objetivo de analizar la existencia de agresiones externas en el SNS-O e identificar las
areas de mayor incidencia para posteriormente proponer un plan de accién que disminuya
la probabilidad de que se produzcan situaciones de agresion externa, asi como las conse-
cuencias que de ellas puedan sobrevenir. Para recoger esta informacion se disefia un cues-
tionario y se aplica en distintas Unidades del SNS-O.

Al objeto de recabar informacién sobre violencia externa e intentar mejorar las condiciones
en las que se desarrolla el trabajo del personal adscrito al SNS-O, se utiliza un cuestionario
de 17 items elaborado a tal fin.

La distribucién del cuestionario se realiza, por un lado, en aquellos Servicios y Unidades en
los que se sospecha una mayor incidencia de este tipo de situaciones: Servicios de Urgencia
y Unidades de Hospitalizacion Psiquiatrica/Centros de Salud Mental, y por otro lado en to-
dos aquellos Centros de Salud en los que se acomete la evaluacion de riesgos laborales. Pos-
teriormente se ha realizado el Anélisis de los datos recogidos en el cuestionario de forma
global y por Servicios.

Finalmente se ha iniciado la devolucion de resultados. Asi en el Servicio de Urgencias del
Complejo Hospitalario de Navarra (CHN) se ha mantenido una reunién con los Jefes del Ser-
vicio y Unidad de Urgencias para la presentacion de resultados junto con un Plan de Accién
que incluye las propuestas de mejora en esta materia.

Asimismo esta previsto realizar la presentacion de resultados a los trabajadores de este Ser-
vicio en dos Sesiones concretadas para el mes de Enero de 2011.

Con respecto a los datos de declaracion de Agresiones, a lo largo del afio 2010 se han re-
cogido un total de 155 agresiones. De ellas 97 han sido verbales y 58 fisicas.

La distribucién por Centros se presenta en la tabla 7.3.

Centros Agresiones Verbales Agresiones Fisicas Total
Complejo Hospitalario Navarra 39 20 59
Salud Mental 1 23 34
I.S.P. 2 2
Atencion Primaria 25 4 29
Area Tudela 6 9 15
Area Estella 14 2 16
Total 97 58 155

La mayoria de ellas se han producido en Enfermeras (43 casos), Auxiliares de Enfermeria (38
casos), Médicos (38 casos), sequido de Administrativos (21 casos), Celadores (6 casos), ESM
(5 casos), TEL (2 casos) e Inspectores Salud Publica (2 casos).

La mayoria de ellas (119 casos) no requirié ningun tipo de asistencia, 7 personas solicitaron
Asistencia Juridica y 2 personas solicitaron Apoyo Psicologico, del resto: 27, seguimiento por
el SPRL.

Con respecto a su distribucion por especialidades, se observa que el nimero més elevado
se produce en el CHN con 59 casos, sequido de Salud Mental (34 casos) siendo la mayoria
de ellas agresiones fisicas (23 casos) y Atencion Primaria que presenta 29 casos.
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7.6 | PLANES DE AUTOPROTECCION

El Objetivo es colaborar en la implantacion y revision de los Planes de Autoproteccién de los
Centros para conseguir que todos los empleados conozcan la forma de actuar ante una
emergencia para asi poder controlarla rapidamente evitando dafos y lesiones. Para desarro-
llar este objetivo a lo largo del 2010, se han llevado a cabo las siguientes acciones:

¢ Hospital de Navarra:

- Asesoramiento al Comité de Emergencias.

- Elaboracion de Fichas de Evacuacion.
¢ Hospital Virgen del Camino:

- Asesoramiento al Comité de Emergencias.

- Constitucion de grupo de trabajo para acciones materiales.
¢ Hospital Garcia Orcoyen:

- Realizar la revision de documento del Plan.

- Formacion y asesoramiento al Comité de Emergencias.
¢ Hospital Reina Sofia:

- Elaboracion de Fichas de Evacuacion.

- Constitucion de grupo de trabajo para acciones materiales.
e Clinica Ubarmin:

- Asesoramiento al Comité de Emergencias.

- Constitucion de grupo de trabajo para acciones materiales.
e Instituto de Salud Publica:

- Asesoramiento al Comité de Emergencias.

- Formacion Equipos de Primera Intervencion.
e Psicogeriatrico SFJ.:

- Asesoramiento al Comité de Emergencias.

e Elaboracion del Plan de Autoprotecciéon del Centro Dr. San Martin.

7.7 | PUBLICACIONES Y PRESENTACIONES A CONGRESOS

7.7.1 | Presentaciones a congresos
e Congreso Nacional de Ergonomia. Avilés. Noviembre 2010.

- Ponencia: “Aproximaciones a la Evaluacién de Riesgos de Carga Mental”.
e Jornada de Salud Laboral. Sindicato SATSE. Noviembre 2010.

- Ponencia: “La Evaluaciéon de Riesgos”.
- Ponencia: “Mobbing y otras formas de violencia”.

7.7.2 | Publicaciones
e Arqueologia y ergonomia. Asientos histéricos. Valoracion y significacion.
- Revista Navarra de Ergonomia. Vol. 2, N° 2, p.p. 7-17.

e Manipulacién manual de cargas. Empuje de carros.
- Revista Navarra de Ergonomia. Vol. 2, N° 2, p.p. 26-32.
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e El cuestionario Oswestry.
- Revista Navarra de Ergonomia. Vol. 2, N° 3, p.p. 27-34.

e Evaluacién ergonémica de los porteadores o costaleros de los “pasos” de Semana Santa.
- Revista Navarra de Ergonomia, Vol. 2, N° 3, pp. 35-40.
e El problema de la fiabilidad de los cuestionarios. Interpretaciéon de los resultados.
- Revista Navarra de Ergonomia, Vol. 2, N° 4, pp. 6-9.
e Ergoexcepticismo en la Empresa.
- Revista Navarra de Ergonomia, Vol. 2, N° 4, pp. 10-12.
e El problema de la validez de los cuestionarios. Interpretacion de los resultados.
- Revista Navarra de Ergonomia, Vol. 1, N° 2, pp. 8-16.

e La carga fisica en el empuje de carros por rampas.
- Revista Navarra de Ergonomia, Vol. 3, N° 1, pp. 6-10.

7.7.3 | Formacién impartida no incluida en el programa de
formacion del Servicio de Prevenciéon de Riesgos Laborales

Colaboracién como profesores en:

e Jornadas Técnicas sobre Métodos Simplificados en la Evaluacién del Riesgo Quimico. INSL.
Pamplona. Abril 2010.

e Dos sesiones de Actualizacion Técnica por Técnicos de Servicios de Prevencion propios y
ajenos. INSL. Pamplona. Abril 2010.

e Sesion de Actualizacion para Delegados de Prevencién. INSL. Pamplona. Abril 2010.

e Conocimientos de Ergonomia para prevenir Riesgos Fisicos en el puesto de trabajo. INAP.
Pamplona. Junio 2010.

e Master Universitario de Psicologia del Trabajo de las Organizaciones y Recursos Humanos.
“Estrés laboral y Riesgos Psicosociales”.
Universidad Jaume |. Castellon. Noviembre 2010.

7.7.4 | Otros
e Tutoria de MIR de Medicina de Trabajo.

e Tutoria de practicas de Alumnos de Escuela de F.P. Sanitaria.

7.8 | FORMACION ESPECIFICA EN PREVENCION
DE RIESGOS LABORALES

7.8.1 | Plan de Formacioén

Como se indico en anteriores Planes de Accidon Preventiva, en la Evaluacién de Riesgos se
detecté que, como medida preventiva, era necesaria la Formacion del Personal orientada a
sensibilizar y comprometer, en materia de Prevencién de Riesgos Laborales, a todos los ni-
veles jerdrquicos de la estructura del SNS-O.

Simultaneamente, se observo la necesidad de realizar Cursos Especificos dirigidos a los tra-
bajadores, adecuando los contenidos a los riesgos de su puesto de trabajo.
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Durante el ano 2010, el Servicio de Prevencion ha organizado e impartido un total de 30
Cursos, con una asistencia de 457 personas. Se han impartido cursos tanto de caracter ge-
neral como especificos.

Dentro de los Cursos Especificos se han impartido 2 cursos de Prevencién de riesgos Labo-
rales para Veterinarios, 4 Talleres de Reordenacién de la Postura, 2 Talleres de Conduccion
Preventiva, 2 Talleres de Movilizacion de Enfermos, 1 Curso de Pantallas de Visualizacion de
Datos y 1 curso de Posturas Forzadas y Manipulacion de Cargas.

En materia de riesgos Psicosociales se ha impartido 1 curso de Manejo de Pacientes Agresi-
vos, 3 cursos de Prevencion del Burnout y Mobbing en el Ambito Sanitario, 3 cursos de Ries-
gos Psicosociales en el Trabajo: conceptos y consecuencias, 2 talleres de Resolucion de Con-
flictos, Comunicacion y Trabajo en Equipo, uno de ellos para personal de Farmacia y otro
para Jefas de Unidad de Enfermeria de la Clinica Ubarmin y del Hospital Garcia Orcoyen de
Estella.

Del mismo modo, se han impartido 9 Acciones sobre Formaciéon e Informacion sobre los
riesgos del puesto de trabajo, en los Centros en los que se ha realizado la Evaluacion de
Riesqgos.

El plan de formacion para el ano 2010 ha incluido la realizacién de 4 cursos de reciclaje en
Plan de Autoproteccion para trabajadores del ISP.

Sin embargo, a lo largo del afo 2010, no se ha impartido ningun Curso para Equipos de
Primera Intervencién atendiendo a las dificultades planteadas por los Centros para la asis-
tencia de trabajadores a los mismos, ni de utilizacion de Equipos de Respiracion Autonoma
para personal de mantenimiento. Estos cursos forman parte de la formacion especifica de
los Equipos de Apoyo dentro del Plan de Autoproteccion de los distintos Centros.

A continuacion se recogen los cursos realizados durante el ano 2010, incluyendo el nime-
ro de acciones realizadas y los asistentes a las mismas.

Clave Curso  Descripcion N° Cursos N° Asistentes
14/014 Manejo de pacientes agresivos 1 20
14/020 Burnout y mobbing en el dmbito sanitario 3 42
14/026 Pantallas de visualizacion de datos (Teoria y Préctica) 1 13
14/029 Riesgos psicosiciales en el trabajo: conceptos, consecuencias 3 61
14/041 Movilizacién de enfermos (Taller) 2 14
14/046 Taller resolucion de conflictos 2 30
14/047 Conduccién preventiva 2 19
14/050 Reordenacion de la postura 4 64
14/051 Formacion e informacién sobre los riesgos en el puesto de trabajo 9 136
14/053 Posturas forzadas y manipulacion de cargas 1 15
14/057 Prevencion Riesgos Laborales para veterinarios 2 43

Total 30 457

7.8.2 | Manuales de Seguridad y Salud

Durante el afio 2010 se ha elaborado el Manual de Procedimientos y Tramites de actuacion
en materia de salud laboral en los que interviene el Servicio de Prevencion de Riesgos Labo-
rales. Este Manual estd dirigido a todos los trabajadores del SNS-O y tiene un doble objetivo:
® Que los trabajadores conozcan los distintos procedimientos existentes.

e Conocer el modo de utilizar e iniciar estos procedimientos.
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7 | Prevencion de riesgos laborales

En el mismo se incluyen los procedimientos de:

- Solicitud de Permiso por Embarazo o lactancia.

- Solicitud de Exencion de Guardia por motivos de salud.
- Solicitud de Jornada Reducida por motivos de salud.

- Reubicacion.

- Accidente de Riesgo Bioldgico via sanguinea aérea.

- Procedimiento Notificaciones de Accidentes/Incidentes y Agresiones.

- Procedimiento de solicitud de Estudio de Puestos de Trabajo.

Su finalizacion esta prevista para el primer trimestre de 2011.
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8 | Informacion econémica

8.1 | LIQUIDACION PRESUPUESTARIA Y GASTO REAL,
COMPARACION POR CENTROS

La siguiente tabla nos muestra la liquidacion presupuestaria y el gasto real por programas y
su comparacion con el presupuesto inicial del ano 2010.

CENTRO Pi 10 PESO GR 10 LP 10 GR 10 LP 10/Pi 10 GR 10/Pi 10 Tabla 8.1
SERVICIOS CENTRALES 25.839.113 1,39% 14.360.711 14.360.710  -44,42% -44,42% Liq uidacién
ASISTENCIA EXTRAHOSPITALARIA  140.758.810 13,94% 153.695.278 143.765.247 9,19% 2,14% presupuestaria y
HOSPITAL DE NAVARRA 196.353.837 21,06% 232.491.730 217.242.229 18,40% 10,64% gastos reales por
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 162.547.064 17,40% 185.776.916 179.499.317 14,29% 10,43% programas. 2010
CLINICA UBARMIN 31.199.257 3,10% 32.261.533 32.000.482 3,40% 2,57%

AREA DE SALUD TUDELA 74.820.420 8,00% 83.986.816 82.571.307 12,25% 10,36%

AREA DE SALUD ESTELLA 45.997.653 5,34% 55.379.506 55.111.284 20,40% 19,81%

ATENCION PRIMARIA 277.125.931 28,34% 292.900.873 292.313.079 5,69% 5,48%

SALUD PUBLICA 16.728.776 1,42% 14.690.795 14.690.696  -12,18% -12,18%

Total 971.370.861 100% 1.065.544.157 1.031.554.351 9,69% 6,20%

Pi: Presupuesto inicial. PESO: Peso especifico. LP: Liquidacion Presupuestaria. GR: Gasto Real.

Liquidacién presupuestaria 2010 por ambitos

En el afo 2010 la liquidacion presupuestaria ascendié a 1.065.544.157 euros.

Comparacion: liquidaciéon presupuestaria 2010
y presupuesto inicial 2010

En el ano 2010 en el conjunto la liquidacién presupuestaria es un 9,69% superior al presu-
puesto inicialmente designado. Existe una disminucién muy significativa en Servicios Cen-
trales que es de -44,42% mientras que aumenta el Hospital de Navarra (18,40%), Hospital
Virgen del Camino (14,29%), Area de Salud de Estella (20,40%) y Area de Salud de Tude-
la (12,25%).

Gasto real 2010

En el afio 2010 el gasto real fue de 1.031.554.351 euros. Atencion Primaria representa un
32,06% del total y la Asistencia Especializada un 65,13%.

Ao b Servicios Centrales Grafico 8.1
3§e8§'§}” rimaria 139% Gasto real por
d 0 g i
Salud poblica ambitos. 2010
142%

Asistencia Especializada
65,13%
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Comparacion gasto real 2010 y presupuesto inicial 2010

En el aflo 2010 se observa que el gasto real ha sido un 6,20% superior al Presupuesto Ini-
cial. Los unicos centros cuyo gasto real es menor que el presupuesto inicial han sido Servi-
cios Centrales y el Instituto de Salud Publica.

8.2 | LIQUIDACION PRESUPUESTARIA Y GASTO REAL
POR CAPITULOS ECONOMICOS

A continuacion se desarrolla la informacion por Capitulos Economicos de la Liquidacién Pre-
supuestaria y el Gasto Real referente al 2010 y su comparacion con el presupuesto inicial de
dicho ejercicio.

CAPITULO Pi 10 PESO GR 10 LP 10 GR 10 LP 10/Pi 10 GR 10/Pi 10
CAPITULO | 485.524.200 51,22% 528.370.977 528.370.977 8,82% 8,82%
CAPITULO Il 221.491.811 25,80% 299.575.754 266.170.400 35,25% 20,17%
CAPITULO IV 176.396.931 17,55% 181.673.042 181.088.600 2,99% 2,66%
Gastos Corrientes 883.412.942 94,58% 1.009.619.774 975.629.977  14,29% 10,44%
CAPITULO VI 85.750.919 5,26% 54.262.099 54.262.089  -36,72% -36,72%
CAPITULO VI 2.207.000 0,16% 1.662.285 1.662.285  -24,68% -24,68%
Gastos Capital 87.957.919 5,42% 55.924.384 55.924.374  -36,42% -36,42%
TOTAL 971.370.861  100,00% 1.065.544.157 1.031.554.351 9,69% 6,20%

Pi: Presupuesto inicial. PESO: Peso especifico. LP: Liquidacion Presupuestaria. GR: Gasto Real.

CAPITULO II. Gastos de Bienes Corrientes y Servicios
25,80%

CAPITULO IV. Transferencias Corrientes
17,55%

CAPITULO VI. Inversiones reales
5,26%

CAPITULO VII. Transferencias de capital
0,16%

CAPITULO |. Gastos de Personal
51,22%

Se puede comprobar que para el afio 2010 los gastos corrientes representan el 94,58% del
total Gasto Real referente al 2010 y su comparacion con el presupuesto inicial de dicho ejer-
cicio. El gasto de personal referente al Capitulo | supone més de la mitad del total de gas-
tos del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea. Los gastos de bienes corrientes y servicios
(Capitulo Il) adquieren un peso del 25,80% sobre el total, y las Transferencias Corrientes un
17,55%.
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8.3 | INFORMACION ECONOMICA POR PROGRAMAS
Y CAPITULOS ECONOMICOS

En la tabla siguiente se desarrolla la informacion econémica del 2010 de cada uno de los
programas (centros) y proyectos dependientes del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea
por capitulos economicos.

CENTRO Pi 10 LP 10 GR 10 LP10/Pi 10 GR 10/Pi 10 Tabla 8.3
SERVICIOS CENTRALES LIqUIdaCIOﬂ
Actividades de direccion y administracion Presupuestaria y
CAPITULO | 17.989.263 7.771.931 7.771.931 -56,80% -56,80% Gasto Real por
CAPITULO I 4.078.523 3.934.969 3.934.969 -3,52% -3,52% Capl'tulos
CAPITULO VI 2.259.350 1.617.261 1.617.261 28,42% -28,42% Econémicos y

Total 24327136 13.324.161 13.324.161  -4523% -45,23% Programas. 2010

Actividades de Salud Laboral

CAPITULO | 1.419.227 926.754 926.754 -34,70% -34,70%
CAPITULO Il 89.000 109.795 109.795 23,37% 23,37%
CAPITULO VI 3.750 0 0 -100,00% -100,00%
Total 1.511.977 1.036.549 1.036.549 -31,44% -31,44%

ASISTENCIA EXTRAHOSPITALARIA

Actividades Generales de Asistencia Especializada

CAPITULO | 3.730.755 2.582.488 2.582.488 -30,78% -30,78%
Total 3.730.755 2.582.488 2.582.488 -30,78% -30,78%

Centro de Transfusion Sanguinea

CAPITULO | 2.953.358 2.718.935 2.718.935 -7,94% -7,94%
CAPITULO Il 2.572.146 3.719.634 3.277.543 44,61% 27,42%
CAPITULO VI 88.669 87.278 87.278 -1,57% -1,57%
Total 5.614.173 6.525.846 6.083.756 16,24% 8,36%

Ambulatorios

CAPITULO | 25.386.278 27.934.363 27.934.363 10,04% 10,04%
CAPITULO I 7.516.974 9.348.287 8.405.376 24,36% 11,82%
CAPITULO VI 1.136.364 464.674 464.674 -59,11% -59,11%
CAPITULO VI 300.000 0 0 -100,00% -100,00%
Total 34.339.616 37.747.323  36.804.413 9,92% 7,18%

Centro de Investigacion Biomédica

CAPITULO | 566.833 369.377 369.377 -34,83% -34,83%
CAPITULO Il 93.535 124.194 123.285 32,78% 31,81%
CAPITULO VI 37.519 31.419 31.419 -16,26% -16,26%
Total 697.887 524.990 524.081 -24,77% -24,90%

Centro de Salud Mental

CAPITULO | 7.120.298 6.485.412 6.485.412 -8,92% -8,92%
CAPITULO Il 4.106.191 4.991.526 4.735.517 21,56% 15,33%
CAPITULO IV 2.235.583 2.155.406 2.155.406 -3,59% -3,59%
CAPITULO VI 86.752 29.293 29.293 -66,23% -66,23%
Total 13.548.824  13.661.637 13.405.628 0,83% -1,06%

Centro Psicogeriatrico

CAPITULO | 10.693.351 8.908.791 8.908.791 -16,69% -16,69%
CAPITULO I 3.637.612 4.053.979 4.005.041 11,45% 10,10%
CAPITULO IV 0 7.605 7.605

CAPITULO VI 2.210.661 132.596 132.596 -94,00% -94,00%
Total 16.541.624  13.102.971 13.054.033 -20,79% -21,08%
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CENTRO Pi 10 LP 10 GR 10 LP 10/Pi 10 GR 10/Pi 10
Prestaciones y Conciertos

CAPITULO | 1.318.849 842.890 842.890 -36,09% -36,09%
CAPITULO II 59.372.108 73.090.848 64.851.675 23,11% 9,23%
CAPITULO IV 3.991.501 3.988.862 3.988.862 -0,07% -0,07%
CAPITULO VI 2.443 -100,00% -100,00%
Total 64.684.901  77.922.600  69.683.427 20,46% 7,73%

Coordinacion sociosanitaria SNS-O e INBS*

CAPITULO Il 1.600.000 1.624.468 1.624.468 1,53% 1,53%
CAPITULO IV 1.030 2.953 2.953 186,71% 186,70%
Total 1.601.030 1.627.421 1.627.421 1,65% 1,65%

HOSPITAL DE NAVARRA

CAPITULO | 101.598.765 114.647.641 114.647.641 12,84% 12,84%
CAPITULO Il 52.189.706 91.284.923 76.035.431 74,91% 45,69%
CAPITULO IV 52.684 52.684 52.684 0,00% 0,00%
CAPITULO VI 42.512.682 26.506.483 26.506.473 -37,65% -37,65%
Total 196.353.837 232.491.730 217.242.229 18,40% 10,64%

HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

CAPITULO | 113.860.127 130.832.425  130.832.425 14,91% 14,91%
CAPITULO Il 33.990.357 48.320.255 42.042.656 42,16% 23,69%
CAPITULO IV 222.630 222.630 222.630 0,00% 0,00%
CAPITULO VI 14.473.950 6.401.606 6.401.606 -55,77% -55,77%
Total 162.547.064 185.776.916 179.499.317 14,29% 10,43%
CLINICA UBARMIN

CAPITULO | 17.146.058 18.391.240 18.391.240 7,26% 7,26%
CAPITULO Il 8.101.338 8.900.067 8.639.016 9,86% 6,64%
CAPITULO IV 17.561 17.561 17.561 0,00% 0,00%
CAPITULO VI 5.934.300 4.952.665 4.952.665 -16,54% -16,54%
Total 31.199.257 32.261.533  32.000.482 3,40% 2,57%

AREA DE SALUD DE TUDELA
Hospital Reina Sofia

CAPITULO | 34.481.723 40.118.918 40.118.918 16,35% 16,35%
CAPITULO Il 15.315.700 19.416.172 18.320.585 26,77% 19,62%
CAPITULO IV 17.561 17.561 17.561 0,00% 0,00%
CAPITULO VI 8.196.640 4.797.561 4.797.561 -41,47% -41,47%
Total 58.011.624  64.350.212  63.254.625 10,93% 9,04%

Centro de Salud Area Tudela

CAPITULO | 15.155.580 17.849.606 17.849.606 17,78% 17,78%
CAPITULO Il 1.496.377 1.730.529 1.410.608 15,65% -5,73%
CAPITULO VI 156.839 56.468 56.468 -64,00% -64,00%
Total 16.808.796  19.636.604 19.316.682 16,82% 14,92%

AREA DE SALUD DE ESTELLA
Hospital Garcia Orcoyen

CAPITULO | 21.539.230 26.875.429 26.875.429 24,77% 24,77%
CAPITULO Il 7.537.887 8.096.545 7.927.196 7.41% 5,16%
CAPITULO IV 8.781 8.781 8.781 0,00% 0,00%
CAPITULO VI 920.900 1.241.684 1.241.684 34,83% 34,83%
Total 30.006.798 36.222.439  36.053.090 20,71% 20,15%

Centro de Salud Area Estella

CAPITULO | 14.873.318 17.549.815 17.549.815 18,00% 18,00%
CAPITULO Il 1.076.037 1.569.200 1.470.326 45,83% 36,64%
CAPITULO VI 41.500 38.053 38.053 -831% -8,31%
Total 15.990.855  19.157.068 19.058.194 19,80% 19,18%
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CENTRO Pi 10 LP 10 GR 10 LP 10/Pi 10  GR 10/Pi 10

ATENCION PRIMARIA

Actividades Generales de Atencion Primaria

CAPITULO | 16.373.427 18.125.473 18.125.473 10,70% 10,70%
CAPITULO I 4.925.900 4.852.006 4.851.263 -1,50% -1,52%
CAPITULO IV 1.253.600 1.238.397 1.238.397 -1,21% -1,21%
CAPITULO VI 7.560.000 7.768.253 7.768.253 2,75% 2,75%
CAPITULO VI 1.757.000 1.512.285 1.512.285  -13,93% -13,93%
Total 31.869.927 33.496.414 33.495.671 5,10% 5,10%

Centros de Salud de Pamplona

CAPITULO | 68.297.911 75.631.635 75.631.635 10,74% 10,74%
CAPITULO I 7.587.596 8.977.592 8.974.984 18,32% 18,28%
Total 75.885.507 84.609.227 84.606.619  11,50% 11,49%

Prestaciones Farmacéuticas

CAPITULO | 369.497 340.115 340.115 -7,95% -7,95%
CAPITULO Il 255.000 344514 344514  3510% 35,10%
CAPITULO IV 168.596.000 173.960.602 173.376.160 3,18% 2,84%
CAPITULO VI 150.000 150.000 150.000 0,00% 0,00%
Total 169.370.497  174.795.231  174.210.789 3,20% 2,86%
SALUD PUBLICA

Salud Publica

CAPITULO | 9.027.508 8.343.304 8.343.304 -7,58% -7,58%
CAPITULO Il 5.766.743 4948574 4948475  -14,19% -14,19%
CAPITULO VI 121.100 115.843 115.843 -4,34% -4,34%
Total 14.915.351 13.407.721 13.407.622 -10,11%  -10,11%

Deteccion Precoz

CAPITULO | 1.557.557 1.027.049 1.027.049  -34,06% -34,06%
CAPITULO Il 156.143 136.098 136.098  -12,84% -12,84%
CAPITULO VI 7.500 20.962 20962  179,49% 179,49%
Total 1.721.200 1.184.109 1.184.109 -31,20% -31,20%

Plan foral de accion sobre el tabaco

CAPITULO | 65.287 97.386 97.386 49,17% 49,17%
CAPITULO Il 26.938 1.579 1579  -94,14% -94,14%
Total 92.225 98.965 98.965 7,31% 7,31%
TOTAL SNS-O 971.370.861 1.065.544.157 1.031.554.351 9,69% 6,20%

8.4 | INGRESOS DEL SERVICIO NAVARRO
DE SALUD-OSASUNBIDEA POR CENTROS

La liquidacion de los ingresos ha sido un 40,19% superior al presupuesto inicial para el
2010. El mayor peso de los ingresos est4 en el Hospital Virgen del Camino (25%) y en el
Hospital de Navarra (24%).

CENTRO Pi 10 LP 10 LP 10/Pi 10
SERVICIOS CENTRALES 280.156 853.312 204,6%
ASISTENCIA EXTRAHOSPITALARIA 1.191.500 1.137.073 -4,6%
HOSPITAL DE NAVARRA 2.174.428 2.752.302 26,6%
HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO 2.397.901 2.949.436 23,0%
CLINICA UBARMIN 21.600 95.703 343,1%
AREA DE SALUD TUDELA 871.900 1.448.022 66,1%
AREA DE SALUD ESTELLA 475.200 698.404 47,0%
ATENCION PRIMARIA 847.602 1.610.233 90,0%
SALUD PUBLICA 59.600 118.969 99,6%
Total 8.319.887 11.663.452,51 40,19%

Pi: Presupuesto inicial. LP: Liquidacion Presupuestaria.
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9.1 | INVERSIONES EN ATENCION PRIMARIA

9.1.1 | Inversiones directas

Durante el ano 2010 se han realizado inversiones directas por un importe global de
7.560.733 euros, que se desglosan en:

Inversiones en obras y mejora de las instalaciones:

Se han ejecutado inversiones por un importe de 6.073.100 euros, que se distribuyen de la
siguiente manera:

e Construcciéon de nuevos Centros de Salud: 5.003.325 euros.

e Ampliacion de Centros de Salud: 338.733 euros.

e Reformas de Centros de Salud: 467.190 euros.

e Acciones en los sistemas de calefaccién en Centros de Salud: 35.882 euros.

e Acciones en los sistemas de telecomunicacion: 65.415 euros.

e Pequefas obras varias en Centros de Salud: 162.555 euros.

Inversiones en equipamiento:

Se han realizado dotaciones de equipamiento por un importe de 1.487.633 euros, en:
e Equipos médicos: 111.043 euros.

e Diverso equipamiento para Centros de Salud y Consultorios: 1.376.590 euros.

Actuaciones

Hay que destacar las siguientes actuaciones mas significativas en el ambito de las inversiones:

e Se inicia el funcionamiento del nuevo Centro de Salud de Ansodin.

e Se finalizan las obras para la construccion de los nuevos Centro de Salud de San Adrian 'y
de Buztintxuri.

e Se finalizan las obras de ampliacion de los Centros de Salud de Peralta y de San Jorge.

e Se finalizan las obras de reforma de los Centros de Salud de Burlada, Chantrea, Cizur, Be-
rriozar e Isaba.

e Se realiza el proyecto de las obras de construccion del nuevo Centro de Salud de Santes-
teban.

e Se dotan los equipamientos correspondientes a los nuevos Centros de Salud de Ansoéin
y de Buztintxuri.

e Se dota del equipamiento correspondiente a las nuevas instalaciones de la ampliacion y
reforma de los Centro de Salud de Burlada, Chantrea, Cizur, Berriozar e Isaba.

e Se dota del equipamiento correspondiente a los siguientes Consultorios médicos que se
han reformado o construido durante el afo: Caparroso, Castejon, Garralda, Lacuntza,
Marcalain, Mendavia, Milagro y Ucar.

e Se dota a diversos Centros y Consultorios del siguiente equipamiento médico: 19 electro-
cardiégrafos, 1 monitor de signos vitales, 2 equipos de aerosolterapia, 2 audidémetros, 22
pulsioximetros, 4 desfibriladores semiautomaéticos, 14 oftalmoscopio-otoscopio, 44 ten-
siometros, 2 autoclaves y 7 termoselladoras, 1 holter, 4 timpanometros, 43 medidores an-
ticoagulacion y diverso material.
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9.1.2 | Transferencias para Inversiones

Durante el ano 2010 se han concedido subvenciones a diferentes Ayuntamientos y Conce-

jos de la Comunidad Foral de Navarra para la construccion y reforma de Consultorios Mé-

dicos Locales por un importe de 1.757.000 euros (via transferencia de capital), de los que

se han ejecutado 1.511.384 euros.

Se ha concedido y abonado subvenciones a los siguientes Ayuntamientos y Concejos para

financiar las obras de:

e Construccion de nuevos Consultorios Médicos: Arre, Dicastillo, Lakuntza, Luquin, Menda-
za, Milagro, Monreal, Uztarroz y Dicastillo.

e Remodelacion, ampliacion y/o reforma de Consultorios Médicos: Cabanillas, Caparroso,
Castejon, Garralda, Marcalain, Mendavia y Ucar.

e Actuaciones menores: Abarzuza, Arbeiza, Artajona, Bera, Cabredo, Espinal, Sansol, San-
tacara, Torrano, Urrotz y Vidangoz.

9.2 | INVERSIONES EN ATENCION ESPECIALIZADA

9.2.1 | Hospital de Navarra
El volumen de la inversion asciende 137.124.108,95 euros.
e |nversiones en obras e instalaciones: 25.379.602,82 euros.

e Inversion en equipamiento médico, en otros equipamientos y en mobiliario:
111.744.506,13 euros.

9.2.2 | Hospital Virgen del Camino
El volumen de la inversion asciende a 6.304.145,01 euros.
e |nversiones en obras e instalaciones: 4.474.606,93 euros.

e Inversiones en equipos médicos y reposicion de otro mobiliario y equipos: 1.829.538,08
euros.

9.2.3 | Centros de Atencion a la Mujer

Se han invertido en Centros de Atencion a la Mujer en obras y equipamiento 97.461,06
euros.

9.2.4 | Clinica Ubarmin

Se han realizado inversiones por importe de: 4.952.664,98 euros.
e |nversiones en obras: 4.797.985,87 euros.

e Inversiones en equipamiento: 154.679,11 euros.

9.2.5 | Hospital Reina Sofia de Tudela

La inversion total en el Hospital Reina Sofia asciende a 4.797.561,11 euros.
e |nversiones en obras e instalaciones: 4.331.822,44 euros.

e Inversiones por equipamiento: 465.738,67 euros

e En el Area de Tudela, la inversion asciende a 56.468,35 euros.
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9.2.6 | Hospital Garcia Orcoyen de Estella

El volumen de inversion asciende a 1.241.684,49 euros.

e |nversiones en obras: 647.201,76 euros.

e Inversiones en equipamiento y otros: 594.482,73 euros.

e En el Area de Estella, la inversién asciende a 38.052,55 euros.

9.2.7 | Ambulatorios / Biomedicina /

Centro de Transfusion Sanguinea / Salud Mental

El total de inversiones asciende a: 649.410,23 euros.

e |nversiones en Biomedicina: 31.419,41 euros.

e Inversiones en Centro de Transfusion Sanguinea: 87.277,67 euros.
e Inversiones en Salud Mental: 29.293,42 euros.

e Inversiones en Psicogeriatrico: 132.596,23 euros.

e Inversiones en Ambulatorios: 368.823,50 euros.

9.2.8 | Servicios Centrales
El volumen de inversion asciende a 1.617.261,05 euros, destacando:
¢ Redes de comunicaciones y cableado de edificios: 154.668,24 euros.

e Inversién en sistema de informacion e inmovilizado inmaterial en tecnologia:

1.345.288,77 euros.
e |nversiones en equipamiento: 116.996,64 euros.

9.2.9 | Instituto de Salud Publica. Cancer de mama

El volumen de inversién asciende a 136.804,67 euros.
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9.3 | RELACION DE INVERSIONES DEL SNS-O 2010

DIRECCION DE ATENCION PRIMARIA

Obras 5.081.645,57
Obras plan mejora 991.454,38
Equipamiento 1.487.632,89
Suma 7.560.732,84
CENTROS DE SALUD
Centro Conde Oliveto 9.817,18
C. Oliveto. Servicio de Administracion y SSGG 10.602,06
C. Oliveto. Servicio de Personal 673,14
C. Oliveto. Servicio de Gestion Clinica 35.329,88
C. Oliveto. Servicio Salud Bucodental 8.363,01
C. Oliveto. Servicio Prestaciones Farmacéuticas 3.411,43
Zona Basica de Azpilagana 51.229,68
Zona Basica de Burlada 157.639,26
Zona Basica de Carcastillo 11.745,92
Zona Bésica de Il Ensanche 24.772,27
Zona Bésica de Cizur 57.789,61
Zona Basica de Chantrea 160.998,75
Zona Basica de Isaba 88.210,10
Zona Bésica de Iturrama 13.952,64
Zona Bésica de Artajona-Larraga 2.004,84
Zona Basica de Mendillorri 6.158,16
Zona Bésica de Milagrosa 17.782,57
Zona Bésica de Nodin 9.528,80
Zona Basica de Olite 56.036,45
Zona Basica de Peralta 299.201,45
Zona Basica de Puente la Reina 12.855,27
Zona Basica de Sanguiesa 14.979,64
Zona Basica de Tafalla 6.867,81
S.E.U. Y Servicios Urgencias 15.195,65
Zona Basica de Altsasu/Alsasua 35.168,00
Zona Bésica de Ansodin 988.525,10
Zona Bésica de Aoiz 1.744,85
Zona Basica de Baranain | 18.007,89
Zona Basica de Baranain Il 1.990,89
Zona Bésica de Berriozar 120.061,83
Zona Bésica de Auritz/Burguete 13.193,85
Zona Bésica de Casco Viejo 7.547,15
Zona Basica de Etxarri-Aranatz 28.033,48
Zona Bésica de Elizondo 43.499,08
Zona Bésica de Ermitagana 10.886,49
Zona Basica de Huarte 52.394,82
Zona Basica de Ultzama 8.222,59
Zona Bésica de Irurzun 6.072,98
Zona Basica de Leitza 2.511,67
Zona Basica de Lesaka 11.082,10
Zona Basica de Orkoien 2.248,89
Zona Basica de Rochapea 76.395,05
Zona Bésica de San Jorge 61.181,99
Zona Basica de San Juan 13.849,65
Zona Basica de Salazar 6.453,47
Zona Bésica de Doneztebe/Santesteban 56.307,43
Zona Bésica de Villava 8.759,15
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Zona Bésica de Buztintxuri 2.109.630,81
Zona Bésica de Lodosa 13.207,75
Zona Basica de San Adrién 2.652.048,18
Zona Basica de Corella 49.772,13
Zona Bésica de Valtierra 70.101,65
Centro Psicogeriatrico. Almacén 16.688,35
Total Centros de Salud 7.560.732,84
CONSULTORIOS (SUBVENCIONES PARA CONSTRUCCION Y REFORMA)

ABARZUZA 18.744,00
ARBEIZA 12.000,00
ARTAJONA 7.413,56
ARRE 37.690,98
BERA 2.273,60
CABANILLAS 73.893,28
CABREDO 11.397,00
CAPARROSO 171.020,82
CASTEJON 203.912,00
DICASTILLO 126.165,00
ESPINAL 3.195,00
GARRALDA 61.205,00
LAKUNTZA 102.492,00
LUQUIN 45.630,00
MARCALAIN 42.266,00
MENDAVIA 72.089,00
MENDAZA 85.000,00
MILAGRO 212.420,28
MONREAL 100.000,00
SANSOL 3.223,00
SANTACARA 17.539,53
TORRANO 3.199,99
UcarR 23.717,00
URROTZ 7.481,00
UZTARROZ 42.850,00
VIDANGOZ 24.566,62
Total subvenciones inversion Consultorios 1.511.384,66
SERVICIOS CENTRALES

Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad 307,40
Redes de comunicaciones y cableado de edificios 154.668,24
Equipamiento clinico para todos los centros del SERVICIO NAVARRO 101.812,05
Otro mobiliario y equipo 15.184,59
Inversiones en sistemas de informacion 470.117,08
Inmovilizado inmaterial en tecnologia 875.171,69
Proyectos técnicos de todos los centros del SNS-O 0,00

Suma 1.617.261,05
BIOMEDICINA

Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad 1.345,60
Equipos médicos 29.241,39
Otro mobiliario y equipo 832,42
Suma 31.419,41
AMBULATORIOS

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 79.752,27
Obras Centro Especialidades 63.000,00
Equipamiento médico 191.919,04
Otro mobiliario y equipo 34.152,19
Suma 368.823,50
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CENTRO DE TRANSFUSION SANGUINEA DE NAVARRA

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 25.397,02
Equipamiento médico 54.829,30
Otro mobiliario y equipo 7.051,35
Suma 87.277,67
SALUD MENTAL

Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad 22.565,75
Otro mobiliario y equipo 6.727,67
Suma 29.293,42
PSICOGERIATRICO

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 65.084,59
Equipamiento médico 17.442,88
Otro mobiliario y equipo 17.051,97
Plan director del centro psicogeridtrico San Francisco Javier. Pl 33.016,79
Suma 132.596,23
PRESTACIONES Y CONCIERTOS

Otro mobiliario y equipo 0,00
Suma 0,00
CENTRO MEDICO TECNOLOGICO DE NAVARRA

Obras Centro médico tecnolégico. Plan Navarra 2012 95.850,00
Suma 95.850,00
HOSPITAL NAVARRA

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 172.895,54
Obras de Remodelacion. Pabellén C. Plan Navarra 2012 11.181.843,99
Obras de Remodelacion. Urgencias. Plan Navarra 2012 4.945.996,95
Obras de Remodelacion. Centro de Investigacion Biomédica. Plan Na 9.078.866,34
Equipamiento médico 1.016.151,13
Otro mobiliario y equipo 110.728.355,00

Suma

137.124.108,95

HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

Obras menores, mejoras de instalaciones y plan de sequridad 244.602,14
Obras de remodelacién. Urgencias materno-infantil. Plan Navarra 2012 2.601.058,00
Obras de remodelacion.Quiréfanos. Plan Navarra 2012 878.056,00
Obras unidad de Reproduccion Asistida 750.890,79
Equipos médicos 1.511.273,94
Equipamiento Urgencias materno-infantil. Plan Navarra 2012 249.876,49
Otro mobiliario y equipo 68.387,65
Suma 6.304.145,01
ATENCION A LA MUJER

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 21.258,72
Equipamiento médico 69.953,39
Otro mobiliario y equipo 6.248,95
Suma 97.461,06
CLINICA UBARMIN

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 83.314,63
Obras de Remodelacion (quiréfanos). Plan Navarra 2012 4.714.671,24
Equipos médicos 122.064,45
Otros mobiliario y equipo 32.614,66
Suma 4.952.664,98
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HOSPITAL REINA SOFIA DE TUDELA

Obras menores 372.372,98
Obras de Remodelacion (quiréfanos). Plan Navarra 2012 3.502.619,31
Reforma instalacion de agua 456.830,15
Equipos médicos 420.524,78
Otro mobiliario y equipo 45.213,89
Suma 4.797.561,11
AREA TUDELA

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 27.011,94
Equipos médicos 16.149,91
Otro mobiliario y equipo 13.306,50
Suma 56.468,35
HOSPITAL GARCIA ORCOYEN DE ESTELLA

Obras menores 69.880,20
Obras de Remodelacion Urgencias Hospital Estella 577.321,56
Ejecucion sentencia 317.343,70
Equipos médicos 224.530,70
Otro mobiliario y equipo 52.608,33
Suma 1.241.684,49
AREA ESTELLA

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 10.193,08
Otro mobiliario y equipo 27.859,47
Suma 38.052,55
ATENCION PRIMARIA

Obras en centros de salud. Buztintxuri. Plan Navarra 2012 1.572.972,21
Obras en centros de salud 859.811,18
Obras en centros de salud. San Adrian. Plan Navarra 2012 2.648.862,18
Inversiones plan de mejora de centros de salud 991.454,38
Equipamiento San Adrian. Plan Navarra 2012 3.186,00
Equipamiento Buztintxuri. Plan Navarra 2012 536.658,60
Equipamiento en centros de salud y consultorios 947.788,29
Equipos informaticos 207.650,00
Suma 7.768.382,84
INSTITUTO DE SALUD PUBLICA

Obras menores, mejora de instalaciones y plan de sequridad 88.538,62
Equipos médicos 0,00
Otro mobiliario y equipo 27.304,25
Suma 115.842,87
CANCER DE MAMA

Equipos médicos 19.260,00
Otro mobiliario y equipo 1.701,80
Suma 20.961,80
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CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA

El Centro de Investigacion Biomédica (CIB) del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea (SNS-O)
es un centro técnico para la investigacion de los profesionales del SNS-O. El edificio del CIB
se ubica en el recinto hospitalario del Hospital de Navarra. En octubre del ano 2007 con ob-
jeto de incrementar y mejorar la investigacion, el Departamento de Salud desarrollé el Plan
Estratégico de Investigacion para el periodo 2008-2011 y encomendd su desarrollo a la Fun-
dacion Miguel Servet.

El Gobierno de Navarra, dentro del Plan de Infraestructuras 2012, aprobo la creacion de un
nuevo Centro de Investigacién Biomédica para incentivar la investigacién biomédica y que
el nuevo Centro sea un referente de investigacién e innovaciéon en Espafa. La construccion
del nuevo edificio de 10.000 m2 finalizara en septiembre del afio 2011.

10.1 | UNIDADES DEL CIB

1. Unidad de Investigacion
- Biologia Molecular.
- Citogenética.
- Cultivos Celulares.
- Inmunonistoquimica e Imagen.

. Unidad Experimental: Estabulario, Quiréfano experimental y sala de microcirugia.

. Biobancos: Banco de Tejidos Neuroldgicos, Banco de Tumores, Banco de ADN y Seroteca.
. Unidad de Documentacion Gréfica.

. Unidad de Metodologia.

. Unidad de Investigacion Clinica.

. Unidad de Gestion de la Investigacion.

0 N o 1 b WN

. Unidad de Captacion de Fondos y Coordinacion de Empresas.

10.2 | FUNCIONES

Desde su inauguracion en 1994, el CIB tiene como funciones:
- Fomentar el desarrollo de la investigacion en Ciencias de la Salud.

- Participar en la deteccién de problemas de salud que precisen un tratamiento investiga-
dor.

- Garantizar un equipamiento bdsico de investigacion.
- Asesorar en materia de metodologia de investigacion (expertos en areas especificas).

- Acoger proyectos de investigacion a propuesta de los investigadores del Servicio Navarro
de Salud-Osasunbidea.

- Posibilitar la formacién continuada del personal investigador.

- Asesorar a la Direccion General y a sus organismos auténomos, en materia de investiga-
Cion sanitaria.
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- Gestionar los recursos de documentacién gréafica.
- Gestionar las dotaciones clinico-experimentales y bancos de material bioldgico.
- Desarrollar las nuevas tecnologias.

- Contribuir a proyectos nacionales e internacionales con otras unidades y redes de investi-
gacion.

10.3 | PERSONAL

En el ejercicio 2010 desarrollan su actividad en el CIB:
- 1 Directora.

- 1 Médico Post-Doctorado.

- 1 Médico Pre-Doctorado.

- 3 Biélogos Post-Doctorado.
- 2 Biologos Pre-Doctorado.

- 1 Técnico superior. Bidlogo.
- 1 Licenciado en Bellas Artes.
- 3 TEL.

- 4 TEAP.

- 2 Administrativos.

- 1 Auxiliar Administrativo.

- 1 Farmacéutico.

- 1 Gestor de Proyectos.

- 1 Metodélogo Médico.

- 1 Metoddlogo Estadistico.

- 1 Celador.

10.4 | INFRAESTRUCTURAS

e Plataforma de Biologia Molecular
Tres laboratorios con equipamiento para el desarrollo de técnicas de extraccion y calidad
de 4cidos nucleicos (ADN y ARN) y proteinas, PCR, methylation-specific PCR (MS-PCR),
PCR cuantitativa, inestabilidad de microsatélites, clonado de plasmidos, purificacion de
productos, Reverse Line Blot, Western Blot, Single Strand Conformation Polymorphism
(SSCP), Restriction Fragment Length Polymorphism (RFLP), y preparacion de producto pa-
ra secuenciaciéon en servicio externo. Cuenta con los equipos siguientes: Nanodrop
ND 1000, Bioanalizador Agilent, cinco termocicladores (tres de doble bloque y con gra-
diente de temperatura), equipo de PCR cuantitativa, dos cabinas de seguridad bioldgica,
cubetas y fuentes de electroforesis para geles de agarosa y acrilamida y fuentes de alimen-
tacién, cubetas y fuentes de electroforesis de proteinas y médulo de transferencia, cube-
ta de transferencia semiseca y fuente de alimentacion, fluorimetro-espectrofotémetro-lu-
minémetro, hornos de hibridacion con agitacién, documentador de geles, densitometro,
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y software de andlisis, centrifugas refrigeradas, bano de agitacion y estufas, impresora de
etiquetas y lector de cédigo de barras.

Unidad de Citogenética
Técnica FISH (Fluorescence in situ hybridization). Cuenta con un microscopio de campo
claro y fluorescencia; objetivos de fluorita para el desarrollo de técnica FISH).

Unidad de Cultivos Celulares

Dotado de la infraestructura necesaria para realizar ensayos de desmetilacion, ensayos de
invasion celular, creacion de cultivos primarios, mantenimiento de lineas celulares comer-
ciales y ensayos de toxicidad. Esta dotada de una cabina de sequridad biolégica, dos in-
cubadores de CO2, y un microscopio invertido.

Unidad de Histologia, Inmunohistoquimica (IHQ) e Imagen

Dotado de la infraestructura necesaria para la preparacion de tissue-microarrays, y reali-
zacion de técnicas inmunohistoquimicas. Cuenta con un Micro-arrayer Beecher, inmuno-
tedidor, dos microscopios de campo claro y fluorescencia, y cdmara refrigerada.

Unidad Experimental: Estabulario, Sala de microcirugia y Quiréfano Experimental.
Dotado de respiradores, mesas de quirdfano, microscopios de microcirugia, torre de lapa-
roscopia, etc.

Biobancos de Tumores y de Cerebros y Seroteca

Dotado de la infraestructura necesaria para la conservacion de muestras en congelacion,
en optimas condiciones (sistemas de sequridad, alarma, etc.). Cuenta con siete congela-
dores de -80 °C (uno de back-up) para conservacion de muestras biologicas, bano de con-
gelacién, procesador automaético de tejido, estacion modular de inclusion de tejidos, mi-
crotomo de rotacién semiautomatico, microtomo de rotacién automatico, criostato, ba-
fio de flotacion.

10.5 | INVERSION EN EQUIPAMIENTO EN EL EJERCICIO 2010

- Centrifuga refrigerada 5415R.

- Termobloque.

- Juego de micropipetas Gilson (6 pipetas/juego).
- Agitador/incubador placas SM30/TH30.

- Estufa puerta de cristal.

- Pipeteador automaético.

- Minicentrifuga Sprout.

- Monitor de quiréfano.

- Plotter (Documentacion Gréfica).
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10.6 | ACTIVIDAD

10.6.1 | Unidad de Investigacion

A. Técnicas
En el CIB se han realizado durante el afio 2010 las siguientes técnicas de laboratorio aplica-
das a los proyectos de investigacion:
e Anélisis de acidos nucleicos (ADN y ARN)
- Extraccion de ADN y ARN desde tejido (en congelacion, e incluido en parafina), lineas
celulares y sangre periférica. Medidas de concentracion.
- PCR (Polymerase Chain Reaction), PCR semicuantitativa (Reverse-Transcriptase-PCR) y
PCR cuantitativa.
- Purificacion de productos de PCR para su posterior secuenciacion en servicio externo.
- Electroforesis en geles de agarosa y acrilamida (geles desnaturalizantes y no desnatura-
lizantes).
- RFLP (Restriction Fragment Length Polymorphism) y SSCP (Single Strand Conformation
Polymorphism).
- Andlisis de metilacién de promotores de genes.
- Andlisis de inestabilidad de microsatélites.
- Técnica de hibridacion in situ por fluorescencia (FISH).

e Anélisis de proteinas:
- Preparaciéon de extractos celulares desde tejido en fresco y células en cultivo. Medidas
de concentracién de proteinas.
- Western Blotting.
- Técnicas inmunohistoquimicas: Preparacion de tejido incluido en parafina, y técnicas in-
munohistoquimicas de deteccion de proteinas.

e Técnicas in vitro:
- Mantenimiento de lineas celulares comerciales.
- Ensayos con azacitidina y tricostatina.
- Ensayos de invasion celular en cdmaras de invasion.

En el aifio 2010 se han desarrollado en esta unidad nuevas técnicas de Biologia Mo-

lecular diagnéstica:

¢ Andlisis de mutaciones del oncogen K-ras en cancer colorrectal para la seleccion del
tratamiento con farmacos anti-EGFR (cetuximab). La técnica empleada es PCR cuantitativa.

e Amplificacion del gen HER-2 en cancer de mama, en relacion al tratamiento con Tras-
tuzumab. La técnica empleada es FISH.

e Andlisis del patron de metilacién del gen MGMT en tumores cerebrales, en relaciéon
al tratamiento con temozolomida. La técnica empleada es Methylation-specific PCR.

e Andlisis de la codelecion 1p/19qg en oligodendrogliomas. La técnica empleada es
FISH.

¢ Analisis de polimorfismos del gen thymidylate synthetase (TS) TS 5-untranslated re-
gion (VNTR, SNP) y TS 3"-untranslated region (insercién y delecion de 6 pares de bases) en
cancer colorrectal en relacion a la respuesta con 5-fluorouracilo. La técnica empleada es
PCR 'y RFLP.
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El trabajo realizado en los laboratorios de la Unidad de Investigacion del CIB se resume en

la siguiente tabla:

Laboratorios de Biologia Molecular

Extraccion y medidas de concentracion de ADN

250 extracciones de suero, 250 extracciones de linfocitos de sangre periférica,
1.000 extracciones DNA entre tejido parafinado, lineas celulares y sangre,

1.000 mediciones de DNA

Extraccion y medidas de concentracion de ARN

30 (lineas celulares)

Extraccion y medidas de concentracion de proteina

140 (lineas celulares)

Tratamiento de muestras 1.600
Methylation-specific PCR (MS-PCR) 1.700
PCR cuantitativa 25
Western Blotting 165
Polimorfismos genéticos

PCR 28
Digestiones enziméticas 23
Geles 54
Unidad de Inmunohistoquimica (IHQ)

Tinciones (H&E) 250
Tissue microarrays (TMA) 1.600 cores (16 TMAs)
Técnicas IHQ 100

Unidad de cultivos

Cultivos celulares (n° de lineas celulares)

31 lineas diferentes

Tratamientos de células (azacitidina, tricostatina)

16 lineas tratadas para DNA (4 flasks/linea), RNA (4 flasks/linea)
y proteina (4 flasks/linea)

Técnicas de Biologia Molecular Diagnéstica

Mutaciones del oncogen K-ras 126
Amplificacion del gen HER-2 (FISH) 68
Codelecion 1p/19q (FISH) 16
Metilacion del gen MGMT 32

B. Proyectos de Investigacion

e RD09/0076/0029- RETICS de Biobancos (Convocatoria AES 2009 ISCIII).
- Investigador principal: Encarnacién Pérez Equiza.

- Periodo: 2010-2012.
- Financiador: ISCIII.

e Titulo: “Andlisis de la expresion diferencial de microRNAs e hipermetilacion de genes en

relacion con el pronéstico y respuesta al tratamiento en cancer de mama”.

- Investigador principal: Dra. Cérdoba (Anatomia Patologica Hospital de Navarra).

- Centros Participantes: CIB, Hospital de Navarra, IDIBELL (Barcelona).

- Periodo: 2009-2012.

- Financiador: Departamento de Salud, Gobierno de Navarra.

e Titulo: “Analisis de variables clinicas, anatomopatoldgicas y moleculares en los subtipos de

expresion de cancer de mama”.

- Investigador principal (IP): Dr. Guerrero (CIB).
- Centros Participantes: CIB, Hospital de Navarra, IDIBELL (Barcelona).

- Periodo: 2008-2011.

- Entidad Financiadora: Gobierno de Navarra.
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e Titulo: “Estudio del valor predictivo de alteraciones moleculares en la respuesta al trata-
miento oncologico de tumores cerebrales de alto grado”.

- Investigador Principal: Dr. Martinez (Oncologia Radioterapica Hospital de Navarra).
- Centros Participantes: CIB, Hospital de Navarra, CNIO.

- Periodo: 2006-2009.

- Entidad Financiadora: Gobierno de Navarra.

e Titulo: Andlisis de expresion de 156 microRNAs y de los factores inmunohistoquimicos
VEGF y EGFR en relacion con el pronostico, respuesta, tiempo a progresion y toxicidad en
cancer de recto localmente avanzado tratado con quimio-radioterapia preoperatorio.

- Investigador Principal: Dr. Arias (Oncologia Radioterdpica, Hospital de Navarra).
- Centros Participantes: CIMA, Hospital de Navarra, CIB.

- Periodo: 2008-2010.

- Entidad Financiadora: Gobierno de Navarra.

e Titulo: Anélisis de polimorfismos del gen de la timidilato sintasa y de la expresion de la pro-
teina timidilato fosforilasa en relacién a la respuesta al tratamiento en cancer colorrectal.
- Investigador Principal: Dra. Vera (Oncologia, Hospital de Navarra).

- Centros Participantes: CIB, Hospital de Navarra.
- Periodo: 2009-2010.
- Entidad Financiadora: Lab. Roche.

e Proyectos Fundacion Caja Navarra:

- Proyecto n° 15296: “Banco De Cerebros de Navarra: Ayddanos en la investigacion en
las enfermedades neurodegenerativas”.

- Proyecto n°® 17110: “Nueva técnica en el pronoéstico del cancer colorrectal metastasico”.

- Proyecto N° 20666: “Estudio molecular en cancer de mama para el tratamiento indivi-
dualizado en el Hospital de Navarra”.

C. Comunicaciones, Publicaciones y Cursos

Congresos internacionales

¢ 16th World Congress of the Senologic International Society-29th National Con-
gress of the Spanish Society of Senology and Breast Disease-52 Reunion de la Sec-
cién de Enfermeria y Técnicos en Senologia. Valencia, 22nd October 2010.
A. Cordoba, D. Guerrero, F. Vicente, M. Mercado, M. Mellado, A. Calvo, JJ. lllarramendi,
JM. Martinez-Pefiuela. Synchronous bilateral breast carcinoma. Clinico-morphological cha-
racteristics.
F. Vicente, D. Guerrero, A. Cérdoba, A. Calvo, L. Ibiricu, I. Aramendia, X. Batlle, JM. Le-
ra. Estudio pronéstico de valores intermedios de ERB-B2 determinados por Inmunohisto-
quimica.

e ESP Intercongress Meeting. Krakév, Poland 31st August -4th September, 2010.
Lympoepithelial carcinoma of the breast.
A. Cordoba, D. Guerrero, M. Mercado, |. Rodriguez, F. Vicente, JM. Martinez-Pefuela.
Study about (presence of metastasis) in sentinel lymph node by one-step nucleic acid am-
plification (OSNA) assay.
A. Cordoba, F. Vicente, D. Guerrero, M. Mercado, |. Rodriguez, ML. Gomez, JM. Marti-
nez-Penuela.
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¢ XV Congreso Nacional de la Sociedad Espafnola de Neurocirugia. XXVI Congresso
Nacional da Sociedade Portuguesa de Neurocirugia. A Coruna 12-14 de mayo de
2010.

Congresos nacionales

e XXII Congreso Anual de la Asociacion Espafnola de Patologia cervical y Colposco-
pia. Valencia, 25 al 27 de noviembre de 2010.

R. Guarch, D. Guerrero.
Hipermetilacion de genes en cancer de vulva.

e XXIll Reunion Anual de la Sociedad Espariola de Anatomia Patolégica-Divisidon Es-
pafnola de la Academia Internacional de Patologia. Madrid, 5 de febrero de 2010.
Lesiones cerebrales neurodegenerativas en pacientes asintomaticos.

T. TuAdn, MC. Caballero, I. Rodriguez, MR. Mercado, R. Beloqui, D. Guerrero, A. Aramen-
dia, P. Martinez-Lage, F. Garcia-Bragado.

e XV Congreso de la Sociedad Espafiola de Neurocirugia. La Corufa, 12-14 de mayo

de 2010.

|. Zazpe, D. Guerrero, MC. Caballero, J. Carballares, C. Beaumont, E. Portillo.

Estudio genético de metilacion del promotor de los genes MGMT y THBS1: Significacion

pronostica en gliomas de alto grado.

LXIl Reunién Anual de la SEN. Barcelona, 16-20 de noviembre de 2010.

Depositos de alfa sinucleina en la pardlisis supranuclear progresiva: correlacién clinico-pa-

toldgica.

ME. Erro Aguirre, MC. Caballero Martinez, T. Tufon Alvarez, F. Garcia Bragado, P. Que-
sada Jiménez, F. Lacruz Bescos.

Estudio genético de mutilacion del promotor de los genes MGMT y THBS1: significacion
pronostica.

|. Zazpe Cenoz, D. Guerrero Setas, C. Caballero Martinez, J. Carballares Pérez, C. Beau-
mont Caminos, E. Portillo Bringas.

XXXII Reunién Anual de la SEAP y Division espafiola de la academia internacional
de patologia. Madrid, 4 y 5 de febrero de 2010.

Enfermedad cerebral multiproteinas.

T. Tunon, MC. Caballero, I. Rodriguez, MR. Mercado, ML. G. Dorronsoro, T. Ayuso, A.
Aramendia, JMM. Pefiuela, FG. Bragado, C. Echéavarri.

Lesiones cerebrales neurodegenerativas en pacientes asintomaticos.

T. TuAdn, MC. Caballero, I. Rodriguez, MR. Mercado, R. Beloqui, D. Guerrero, A. Aramen-
dia, P. Mtnez-Lage, F. G. Bragado.

Memoria 2010

250



10 | Centro de Investigacion Biomédica

Publicaciones

e Guerrero D., Guarch R., Ojer A., Casas JM., Méndez-Meca C., Esteller M., Barba-Ramos
E., Garcia-Bragado F., Puras A. Differential hypermethylation of genes in vulvar cancer and
lichen sclerosus coexisting or not with vulvar cancer. Int J Cancer 2010. PMID: 20734389
[aceptada para su publicacion].

e Alvarez-Erviti L., Rodriguez-Oroz MC., Cooper JM., Caballero C., Ferrer |., Obeso JA., Scha-
pira AH. Chaperone-mediated autophagy markers in Parkinson Disease brains. Arch Neu-
rol. 2010 Aug 9.

e Echavarri C., Caballero MC., Aramendia A., Cabada T. Estudio de correlacion histologica
de leucoaraiosis en estudios de resonancia magnética post mortem en cerebros con en-
fermedad de Alzheimer y otras demencias. Alzheimer. Real Invest Demenc 2010; 44: 15-
23.

® Ana Isabel Aramendia, M? Cristina Caballero, Teresa Tunén, Federico G. Bragado. Biose-
guridad en los bancos de tejidos neuroldgicos: a propdsito de las enfermedades pridnicas.
AETEL 2010; 71: 43-45.

e Van Deerlin VM., Sleiman P.M.A., Martinez-Lage M. y cols. Common variants at 7p21 are
associated with fronto-temporal lobar degeneration with TDP-43 inclusions. Nat Genet.
2010 Mar; 42(3):234-9.

e Echavarri C., Caballero MC., Aramendia A., Garcia-Bragado F., Tuién T. Multi-protein de-
posits in neurodegenerative disorders. Our experience in the Tissue Brain Bank of Nava-
rra. Anatomical Records 2011 (in press).

Cursos y Reuniones Cientificas

e Curso "“Cellular Biomarkers of Cancer”. European Society for Clinical Cell Analysis (ES-
CCA). Valencia, 21-22 de septiembre de 2010.

e Curso “Functional Citometry”. European Society for Clinical Cell Analysis (ESCCA). Valen-
cia, 21-22 de septiembre de 2010. Congreso de Técnicos de Laboratorio. Oviedo, 20y 21
de mayo de 2010.

e Rotacion en Biobanco de muestras bioldgicas humanas. Salamanca, 18 al 22 de marzo de
2010.

e Reunioén anual de la Sociedad Espanola de Anatomia Patolégica. Madrid, 4 y 5 de febre-
ro de 2010.

e Basix Course In Neuropathology. Aachen (Alemania), 22 al 26 e marzo de 2010.

e Jornada de Presentacion del Banco de Tejidos para la Fundacion CIEN. Madrid, 22 de abril
de 2010.

e | Congreso Biobancos de Bilbao. Bilbao, 20 y 21 octubre de 2010.
e Reunioén Club espanol de Neuropatologia. Barcelona, 19 de noviembre de 2010.

e | Congreso de priones. Bilbao, 25 y 26 de noviembre de 2010.
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10.6.2 | Unidad Experimental

Actividad docente en el quiréfano experimental y sala de microcirugia
Quiréfano experimental
1. Cursos del Plan Docente:
- Taller de Adiestramiento Practico en Cirugia Laparoscopica (86-10): 10, 11y 12 de fe-
brero de 2010.
- Curso entrenamiento en Técnicas de Urgencias en animal anestesiado (55-10): 26 e
abril de 2010.
- Taller de Adiestramiento practico en cirugia laparoscopica: cirugia colorrectal (64-10):
del 18 al 22 de octubre de 2010.

2. Sesiones docentes de servicios médicos:

- Practicas Urologifa (S° Urologia-HVC-Dr. Santiago).

- Practicas Cirugia de la Obesidad (HN- Dra. Coro Miranda).

- Microcirugia en el area de Neurocirugia (S° Neurocirugia, HN): 27 y 4 de mayo.

- Curso de Endoscopia Digestiva (S° Digestivo, HVC): 4, 18 y 31 de marzo, 13y 20 de
mayo, 10 y 30 de junio de 2010.

- Practicas Cirugia Plastica (Dr. Augusto Anaya).

- Practicas Cirugia Maxilofacial.

- Practicas Oftalmologia (HN- HVC).

2009 2010
Quiréfano experimental 17 28
Sala de Microcirugia 18 26
Actividad total 35 54

10.6.3 | Biobancos

En el aflo 2010 el Biobanco del CIB ha consequido mediante convocatoria competitiva del
ISCIIl formar parte de la Red Nacional de Biobancos.

Banco de Tejidos Neuroldgicos

Técnicas

- Recepcion y realizacion del protocolo de congelacion adecuado de 48 donaciones.

- Tallado, fotografias macroscopicas microscopicas y estudio diagnoéstico neuropatologico

- Inclusion de las muestras en bloques de parafina.

- Realizacion de cortes para tincion con H&E de cada uno de los bloques.

- Realizacion de cortes para estudio inmunohistoquimico.

- Inmunohistoquimica (IHQ): realizacién de la técnica de beta amiloide, tau, alfa sinucleina,
alfa B cristalina, tau 3R, tau 4R, ubicuitina y TDP43. Incorporacién de nuevas técnicas de
IHQ: p62.

- Se han remitido muestras a ocho equipos investigadores nacionales e internacionales pa-
ra la realizacion de trabajos de investigacion en Neurociencias.
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2009 2010
DONACIONES 46 45
TECNICAS 4392 4,575
Hematoxilina-eosina 1.649 1.594
Beta-amiloide 450 790
Alfa-beta-cristalina 99 77
Tau 661 699
Proteina priénica 164 162
Alfa sinucleina 560 496
Ubicuitina 244 209
Tau 3R 28 80
Tau 4R 21 87
TDP43 361 300
PGAF 44 8
CASPASE 3 6 0
P62 9 7
Pas; Pas-D: Luxol; tinciones histoquimica 80 50
Kit-IHQ 200 preparaciones 16 16

Biobanco de Tumores

A lo largo del afio 2010 se ha continuado con la recogida sistematica de tumores, en cola-
boracién con los Servicios de Anatomia Patologica, Cirugia General y Digestiva, Cirugia To-
racica, Neurocirugia, Traumatologia y Urologia del Hospital de Navarra, para su conserva-
cion a -80 °C, junto con la extraccion de sangre para la obtencion de ADN y de suero.

Técnicas

Para la conservacion y estudio de tejido tumoral se requiere:
- Congelacién de muestras y conservacion a -80 °C.

- Cortes desde bloques de parafina y desde bloques de tejido congelado incluido en OCT.
- Preparacion de tissue-arrays para estudio de proteinas mediante inmunohistoquimica.

- Extraccion de ADN y suero procedente de sangre periférica.
- Extraccion de ADN y ARN procedente de tejido tumoral.

2009

2010

PROCESAMIENTO DE MUESTRAS

Registro, congelacion y custodia de muestras de sangre

Extracciones suero

S 204 casos 246 casos
Separacion células mononucleares
Extraccion DNA sangre + medida concentracion
Registro, congelacion y custodia de muestras de tejido
373 casos 393 casos

tumoral y normal en criotubo y criomolde

LABORATORIO DE HISTOLOGIA

Gestion de busqueda: Seleccién HE y Bloque parafina

- Mama: 325 casos, 650 bloques,
975 eppendorf

- Mama: 389 casos, 778 bloques,
1167 eppendorf

- Tumores cerebrales: 50 casos
Ginecolégico: 65 casos

Cortes para extraccion DNA (Eppendorf 10-20 cortes 5p)

- Cérvix: 120 casos
- Colon: 78 casos
- Otros: 47 casos

Cortes para IHQ y otras técnicas (FISH, K-ras,...) 220 casos 242 casos
Cortes para HE (seleccion zona tumoral) 470 casos 504 casos
Disefio y confeccion tissue microarrays (TMA) larray: 52 casos 16 (1600 cores)
PRUEBAS REALIZADAS ASOCIADAS A PROYECTO

TP 74

EGFR 264
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2009 2010
LOCALIZACION TEJIDO CONGELADO  SUERO Y DNA SANGRE ~ TEJIDO CONGELADO  SUERO Y DNA SANGRE
Bazo 3 2 1
Colon y recto 57 39 74 58
Esofago 1 1 1 0
Estomago 20 9 13 9
Higado y via biliar 9 4 10 6
Intestino delgado 5 2 6 3
Ganglios 18 33 0
Mama 80 34 77 56
Péncreas 6 4 2 2
Prostata 1 1 0 0
Pulmon y Mediastino 63 41 55 49
Retroperitoneo 3 3 2
Rifdn 19 6 40 14
Testiculo 4 5 0
Timo y Tiroides 2 2 2
Cerebro y médula espinal 76 61 55 39
Tumores 6seos 3 2 0 0
Carétida 1 0
Ovario 1 1
Pene 2 0
Paraganglioma 1 0
Partes blandas 2 0
Region axilar 1 0
Region cervical 1 0
Suprarrenal 5 3
Uréter 1 1
Total 370 202 393 246

10.6.4 | Unidad de Documentacion Grafica

La actividad desarrollada por la unidad se especifica en la siguiente tabla:

PROCESO REGISTROS PETICIONES
Animacion Ordenador 31 2.130
Copia Video 10 83
Edicion Video 43 219
Escaner 173 3.196
Fotografia 20 300
Impresion 66 1.763
Otros 16 96
Ploter 340 864
Total 699 8.651

La peticién de las diversas actuaciones proviene de diferentes centros del Servicio Navarro
de Salud-Osasunbidea, predominando el &mbito hospitalario, segun datos que se especifi-
can a continuacion:
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CENTROS REGISTROS PETICIONES
Ambulatorio Conde Oliveto 2 2
Centro Sanitario Dr. San Martin 3 8
Ambulatorio de Tafalla 2 10
Atencion Primaria 57 392
Banco Sangre 2 5
Centro Investigacion Biomédica 5 91
Centro de Atencion a la Mujer 40 200
Centro Principe de Viana 6 18
Clinica Ubarmin 7 23
Departamento de Salud 6 37
Hospital de Navarra 305 4.509
Hospital Virgen del Camino 216 1.745
Hospital Garcia Orcoyen 11 411
Hospital Reina Soffa 40 159
. Salud Publica 4 16
Salud Mental 4 8
Servicios Centrales 4 5
Otros 23 1.202
Total 737 8.841
SERVICIO REGISTROS PETICIONES
Atencion al paciente 4 10
Atencion Primaria 57 392
Barafain 10 20
Berriozar 8 20
Biblioteca 15 32
Bucodental 3 5
C. Atencion a la Mujer Baranain 8 10
C.S. Berriozar 5 5
C.S. Peralta 5 6
C.S. Huarte 5 20
C.S. lturrama 6 80
C.S. Murchante 2 4
C.S. Ablitas 3 3
C.S. Ermitagana 6 25
C.S. Mendillorri 5 32
C.S. Miranda 1 1
Capellania Servicio Religioso 20 34
Centro Salud San Jorge 5 13
Centros de Atencion a la Mujer 10 30
C.S. Bufuel 6 25
C.S. Isaba 3 7
C.S. Txantrea 5 25
C.S. Santesteban 7 28
Direccién 15 41
Doc. y archivo historias clinicas 5 12
Docencia 20 38
Direccion de Enfermeria 12 32
Estella 16 29
Etxarri Aranaz 3 3
Hemodidlisis 5 11
Hemodinamica 25 101
Maxilofacial 30 45
Pediatria 36 70
Prevencion Riesgos Laborales 15 32
Psicogeriatrico 12 26
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SERVICIO REGISTROS PETICIONES
Rochapea 8 12
Salud Laboral 6 25
Sanguiesa 3 7
C.S. San Martin 9 11
Trabajo Social 7 13
Unidad de Atencion al paciente 5 16
C.S. Valtierra 5 15
Psiquidtrico 16 29
Radioffsica 25 39
Otros 50 155
Total 527 1.589

10.6.5 | Unidad de Metodologia

La unidad de metodologia (UM) inici6 su andadura en septiembre de 2009, por lo que 2010

es su primer aio completo de actividad.

En la tabla 10.9 y en el grafico 10.1 se resumen, segun el tipo de la demanda, las actuacio-

nes correspondientes a 2010. El listado detallado de las actuaciones o servicios prestados se

recoge en el Anexo 1 del Capitulo 11 de esta Memoria.

El nimero mayor de peticiones de asesoria se ha producido en relacion con la redacciéon de
nuevos proyectos a presentar en convocatorias competitivas (n=18). Muy de cerca le siguen

las asesorias en nuevos proyectos de investigadores del SNS-O que no necesitan financia-
cion externa (n=15). Las demandas de asesoria de andlisis estadistico y de tesis/masters es-
tan relacionadas, en gran medida, con la utilizacién del paquete estadistico SPSS en el ana-

lisis de los datos.

TIPO DE DEMANDA NUMERO
ASESORIAS 59
En proyectos activos 1
De anélisis estadistico 7
Para disefio nuevo proyecto no financiado 15
Para disefio nuevos proyectos financiados 18
De revision articulo 4
Para tesis/suficiencias investigadoras/master 9
Otras asesorfas 5
ANALISIS ESTADISTICO/DISCUSION/REDACCION INFORME 33
Para congresos 4
En proyectos financiados 6
En proyectos no financiados 8
Para tesis/suficiencias investigadoras/master 4
Para manuscritos/articulo 8
Otros analisis estadisticos 3
BASE DE DATOS CIENTIFICA 8
Revisiones 2
Explotaciones 4
Gufas 2
OTRAS ACTIVIDADES 9
Diseno y redaccion de proyecto de investigacion 1
Revisiones de manuscritos para revistas cientificas 2
Asistencia a jornadas y congresos 3
Participacion en proyectos multicéntricos financiados por el FIS 2
Participacion en comision técnica de evaluacion de proyectos de investigacion del Gobierno de Navarra 1
TOTAL ACTUACIONES 109
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Los anélisis estadisticos/informes han derivado principalmente de proyectos de investigacién
activos (financiados y no financiados), y de la publicacién de articulos cientificos. Se aten-
dieron 4 peticiones de andlisis estadisticos en relacion con tesis/masters, todas ellas en el pri-
mer trimestre (a partir de abril la UM no aceptd nuevas demandas de andlisis de este tipo).
En relacion con la base de datos cientifica, en 2010 se hicieron comprobaciones del funcio-
namiento de la aplicacién y se configuré una explotacién de la productividad, por institu-
cién, area de conocimiento e investigador, que permitira valorar la evolucién anual de la
misma.

Asimismo, la UM particip6 en dos proyectos multicéntricos financiados por el FIS, el proyec-
to MEDEA (Desigualdades socioecondmicas y medioambientales en la mortalidad en ciuda-
des espanolas) y el proyecto VPM-SNS (variabilidad en la practica médica en el Sistema Na-
cional de Salud).

AEDRI proyectos financiados
AEDRI congresos e

5,5%
3,7% ’
AEDRI proyectos no financiados
7.3%

Propios UM
5,5% AEDRI tesis/suficiencias investigadoras/master
3,7%
Propios CIB AEDRI articulo
6,4% 7.3%
Otras AEDRI
Otros 2,8%

3,7%

NUmero de intervenciones: Asesorfas proyectos activos
Otras asesorias 109 0,9%

4,6%

Asesorias andlisis estadistico
Asesorias tesis/suficiencias 6,4%
investigadoras/master
8,3%

Asesorias nuevo proyecto no financiado
13,8%

Asesorias revision articulo
3,7%

Asesorias tesis/suficiencias investigadoras/master
16,5%

Nota: AEDRI: Andlisis Estadistico, Discusion y Redaccion de informe.
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Origen de las demandas
El nimero mayor de demandas ha procedido del Hospital de Navarra (n=38) sequido del
Hospital Virgen del Camino (n=24). Las procedentes de Atencién Primaria han sido 7 y 2 de
ellas de enfermeria.

Otros

8,3%

Centro de Investigacion Biomédica

21,1%

Salud Mental

1,8%

Centro de Atencion a la Mujer

0,9%

Atencion Primaria

Hospital Virgen del Camino

22%

Hospital de Navarra

34,9%

Hospital de Tudela

2,8%

Hospital de Estella

6,4%

1,8%

En el Hospital de Navarra, los servicios con mayor demanda de asesoria o andlisis de datos
han sido el de Neurologia, Endocrinologia, Cirugia y Anestesiologia, con 4 solicitudes, se-
guidos por Oncologia y Digestivo con 3 (Gréafico 10.3). En el Hospital Virgen del Camino,
han sido la Unidad de Cuidados Intensivos con 4 demandas, y el servicio de Alergologia con

3 (Gréfico 10.4).

Onco-hematologia Hematologia
3% 3%
Radiologia Card|o|03q;
3% °
Bioguimica i
3% Neurologfa
12%
Oftalmologia
3% Anestesiologfa
Cirugfa 12%

5%

Anatomia Patolégica

5%

Salud Mental enf

8%

Geriatria

8%

Digestivo

8%
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Neumologia Neurologia
4% 4%

Radiologfa
4%

ucl
Neumologia Enf 18%
40/0
Nefrologia

0

o Alergologia
Ginecologia %
40/0
Genética
4%
Endocrinologia Andrologfa

4% 8%

Digestivo

40/0

Cardiologia Medicina Interna
4% 8%
Hematologia Traumatologia
4% 8%

10.6.6 | Unidad de Investigacion Clinica

Ver mas detalles en los siguientes anexos que aparecen en el Capitulo 11 de esta Memoria:

e ANEXO 2: Ensayos clinicos gestionados por la Fundacion Miguel Servet. Afo 2010.

e ANEXO 3: Estudios observacionales gestionados por la Fundacion Miguel Servet. Afo
2010.

La Unidad de Investigacion Clinica fue creada en mayo del 2009. Durante 2010 se han re-
alizado las siguientes acciones:

1. Agilizacion del proceso de autorizacién y puesta en marcha de los ensayos clini-

cos desarrollados en los centros del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea

En enero de 2010 entro en vigor la Orden Foral 125/2009, de la Consejera de Salud, por

la que se establecen los criterios a sequir en materia de realizacion de proyectos de inves-

tigacion clinica en los centros dependientes del Departamento de Salud.

La aplicacién de dicha Orden supone:

- Situar a nuestros centros entre los mas agiles y eficientes en el desarrollo de proyectos
de Investigacion Clinica.

- Entrada en vigor del nuevo modelo de contrato Unico para todos los centros del SNS-
O, consensuado con la industria farmacéutica.

- Reinversién de parte de los ingresos derivados de los proyectos de Investigacién Clinica
en otros proyectos o capacitacion en I+D+i del propio grupo.

2. Fomento y promocién de la realizacién de proyectos de investigacion clinica en-
tre los profesionales del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea
Se han programado reuniones con los grupos de investigacion de los centros para divul-
gar el nuevo modelo para el desarrollo de ensayos clinicos y los servicios de apoyo a la
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investigacion que se ofrecen desde la Fundacion. Especialmente a aquellos grupos con

potencial de crecimiento.

- Endocrinologia.

- Hematologia.

- Farmacia.

- Alergologia.

- Nefrologia.

- Cardiologia.

- Urologia.

- Neumologia.

- Servicio de Asistencia Sanitaria (Departamento de Salud).

- Atencién Primaria: existe un especial interés en potenciar la investigacion clinica en es-
te ambito por lo que desde la Fundacién estamos en contacto permanente con su Co-
mision de Investigacion. Durante el 2010 se ha elaborado el Plan de Investigacién de
Atencion Primaria para el SNS-O, en el que el fomento y desarrollo de ensayos clinicos
de calidad constituye un pilar fundamental del Plan.

3. Soporte y herramientas de apoyo a la investigacion clinica

- Asesoramiento y desarrollo de una aplicaciéon para la puesta en marcha y sequimiento
de ensayos clinicos a los investigadores, CRO y promotores.

- Intermediacién entre el CEIC-promotor, CEIC-investigador, promotor-investigador, in-
vestigador-AEMPS para la aclaracion y resolucion de puntos o aspectos conflictivos.

- Coordinacién entre los distintos departamentos implicados: Radiologia, Anatomia pato-
l6gica, Farmacia, Laboratorios, Cardiologia.

- Asesoramiento en las dudas técnicas relacionadas con los distintos proyectos de inves-
tigacion clinica en las fases de inicio, redaccion y firma de los contratos.

- Canalizacion a la Unidad de Metodologia las solicitudes relacionadas con el asesora-
miento, disefio y desarrollo de proyectos de investigacién propios.

- Incorporacién de 2 Data-manager para los grupos de investigacion con mayor potencial
de crecimiento: uno para reforzar el grupo de Oncologia Médica (que ya contaba con
personal) debido al incremento de actividad y otro para dar soporte permanente al re-
cién creado grupo de Hematologia.

4, Instauracion de un software propio para la gestion integral de los proyectos de
investigacién clinica
Se realizé el diseno, la descripcion detallada de los parametros, aplicaciones y funciona-
lidades que el software debia reunir para que se adaptara a nuestros requisitos y necesi-
dades particulares, con la intencién de que sea la herramienta bésica de gestién de los
proyectos de investigacién clinica en su globalidad.
Para su desarrollo se seleccioné al proveedor méas adecuado en base a la capacidad de
ejecucion del software y el presupuesto ofertado.
Mediante esta herramienta todos los investigadores pueden conocer, a tiempo real, el es-
tado de sus proyectos, tanto administrativo como clinico. La informacién esté organiza-
da en modulos que incluyen todas las partes implicadas: general, datos técnicos, promo-
tor/CRO, pacientes, farmacia, situacion/estado y gestién econémica.

Memoria 2010 260



10 | Centro de Investigacién Biomédica

Permite la explotacion de indicadores de actividad (niUmero de proyectos) y de calidad (ti-
po de proyectos, disefo); control de tiempos, tasas de reclutamientos, acceso a la docu-
mentacion del estudio (protocolo, contrato, informe técnico, consentimiento informado),
facturacion, etc.

Ademés permite la programacién de pacientes, muestras, visitas de monitores u otro per-
sonal a través de un sistema de agendas, y la explotacion de toda la actividad en infor-
mes predisefiados.

5. Actividad en ensayos clinicos

2004
2005
2006
2007

2008

2009

2010

En los ultimos dos afnos (2009-2010) la contratacion de Ensayos Clinicos ha experimen-
tado un crecimiento del 112%.

<2005 8
2005 17
2006 21

2007 9

2008 41

2009 52

2010 75

El 52% de los EE.CC que se estan realizando son de fase lll, el 28% en fase Il, el 10%
fase IV y el resto fase I/l

HRS 2
CHNa - B 9
CHNa - A 40
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
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El 77% se han realizado en el Complejo Hospitalario de Navarra “A”.

Urologfa
4%

Cardiologia
6%

Hematologia y Hemoterapia
35%

Neumologfa
2%

Alergologia
6%

Anestesia y Reanimacion
6%

Medicina Interna

2%

Cirugia Cardiaca
2%

Endocrinologia
4%

Oncologia Médica
29%

Pediatria
2%

Reumatologia
2%

El 64% de los EECC se realizan entre los Servicios de Oncologia Médica y Hematologia.

Tiempo de incio del ensayo 97
Documentacion

Dictamen

Contrato + CDC

Primer paciente

- El tiempo desde la aceptacion de la participacion hasta la inclusion del primer paciente
es de 197 dias.

- Somos competitivos en el proceso de gestion del contrato y conformidad del centro (72
dias). Este procedimiento siempre se realiza en paralelo con la evaluacion del CEIC.

- El tiempo de inclusion del 1er paciente es de 125 dias. Es un cifra muy por encima de
la media espafiola (69 dias). Tenemos un gran margen de mejora, aunque este dato no
es definitivo ya que todos los ensayos que iniciaron los tramites a finales de 2010 aun
no han incluido el 1er paciente.

- En el 20% de casos, el promotor tarda mas de 40 dias en revisar por primera vez nues-
tro modelo de contrato.

6. Actividad en estudios observacionales
e Total 2009: 46.
e Total 2010: 58.
Durante el 2010 el nimero de estudios observacionales se ha incrementado un 26% res-
pecto al ano anterior.
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AP

HRS

CHNa-B

CHNa - A

35

2009 | 2010

7. Fomento de la colaboracién con empresas para la participacién de nuestros cen-
tros y profesionales en proyectos de investigacion clinica
Se han mantenido reuniones con:
- Pfizer.
- Janssen-Cilag.
- MSD-Merck.
- Haemetrix.
- Varias Spin - off.

8. Visitas a otros centros y fundaciones, consultas a expertos, asistencia a cursos y
jornadas sobre el tema.

- Il Conferencia Anual de las Plataformas Tecnoldgicas de Investigacion Biomédica: Me-
dicamentos Innovadores, Nanomedicina y Tecnologia Sanitaria. Fomentando la colabo-
racion publico-privada. Farmaindustria. Barcelona. 23 y 24/02/2010.

- Curso BPC-ICH. Roche. On-line. 08/03/2010.

- Certificate GCP. Ashford and St. Peter's Hospitals. International Conference on Harmo-
nisation-Good Clinical Practice Guideline Course. 18/03/2010.

- VIl foro sobre proteccion de datos de Salud. Pamplona. 13/04/2010.

- Necesidades de actualizacion de los procesos en Investigacién Clinica. Barcelona.
29/04/2010.

- Investigacion Clinica. Hospital Ramén y Cajal. Madrid. 13/05/2010.

- | curso de formacion en normas de Buena Préactica Clinica para el CAIBER. Madrid. 16
y 17/06/2010.

- X Encuentro de la Industria Farmacéutica Espanola. Santander. 8 al 10/09/2010.

10.6.7 | Unidad de Gestion de Investigacion

El 17 de octubre de 2007, la Consejera de Salud, presentd el Plan Estratégico de Investiga-
cién Biomédica del Gobierno de Navarra, que tiene el doble objetivo de fomento de la in-
vestigacion sobre determinadas enfermedades de especial prevalencia entre la poblacion y
de incremento del capital tecnolégico y de conocimiento en 1+D de la Comunidad Foral.

En diciembre de 2008 se centralizé la planificaciéon, gestién y transferencia de conocimien-
to de la investigacion biomédica del sistema sanitario publico a la Fundacion Miguel Servet
(FMS), bajo la direccion del titular del Departamento y la supervisién de la Direccién Gene-
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ral de Salud (Decreto Foral 126/2008, de 22 de diciembre). Es por tanto la FMS la entidad
que desarrolla, coordina y gestiona la investigacion clinica (ensayos clinicos y estudios po-
sautorizacion observacionales) en los centros dependientes del SNS-O.

Acciones de la Fundacion Miguel Servet durante el ejercicio 2010:
Durante el ejercicio 2010 se ha trabajado sobre los siguientes ejes del Plan Estratégico:

1. Acciones para aumentar la masa critica investigadora:

a.

Incorporacion de investigadores basicos juniors y técnicos de apoyo de “uso compar-
tido” que trabajen con los investigadores del SNS-O. Las limitaciones de espacio y tec-
nolégicas del actual centro de Investigacion, han limitado la incorporacion de investi-
gadores basicos en el ano 2010.

. Intentar articular férmulas que permitan aumentar el nimero de profesionales asisten-

ciales que dediquen parte de su actividad a la investigacién: mediante Convenios con
otras instituciones (Carlos Ill, Farmaindustria) o proponiendo nuevas posibilidades (pro-
puesta al Patronato de la Fundacién de un replanteamiento de las ayudas a la Investi-
gacion concedidas por el propio Departamento de Salud).

. Fomento de inclusién en los proyectos de investigacion de personal de apoyo cualifi-

cado.

2. Acciones para el aumento de la captacién de fondos para la investigacion biomé-

dica:

a

. Participacion activa en la captacion de fondos, mediante el andlisis y la difusién de las

diferentes convocatorias y oportunidades existentes: autonémicas, nacionales e inter-
nacionales. Con la incorporacion de nuevos profesionales a la Unidad de Captacion de
Fondos y Transferencia Tecnoldgica, el abanico de convocatorias se ha ampliado, es-
pecialmente en el dmbito internacional: INTERREG 4c, Poctefa...

. Apoyo a los investigadores del SNS-O como soporte en la preparacion, seguimiento

cientifico y gestion de proyectos de |+D+i autondémicos, nacionales e internacionales,
tanto clinicos como preclinicos.

. Canalizacion hacia las diferentes unidades especializadas de la FMS, de las demandas

de apoyo que provengan de los investigadores en la preparacion y ejecucion de dichos
proyectos de [+D+i.

. Contacto y mediacion entre investigadores del SNS-O y empresas biotecnologicas del

sector para establecer cauces de colaboracion y vias de financiacion de proyectos de
[+D+l.

3. Acciones para la mejora de la Gestion de de la Investigacion:

da.

Consolidar la actividad de las Unidades de Apoyo a la Investigacion de la FMS consti-
tuidas en el 2009 (Unidad de Metodologia, Unidad de Investigacién Clinica, Unidad de
Gestién de la Investigacion) y creacion de la Unidad de Captacion de Fondos y Trans-
ferencia Tecnoldgica en el 2010.

. El asesoramiento a los investigadores del SNS-O en la preparacion econémico-adminis-

trativa de sus proyectos: revision y redaccion de convenios y/o contratos; elaboracion
de presupuestos; contratacion de expertos independientes en lo que requieran los dis-
tintos proyectos de investigacion (LOPD...)...
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c. La gestion los aspectos econdmico-administrativos de todos los proyectos de investiga-
cion en fase de ejecucion: gestion del personal con cargo a proyectos, compras, con-
tabilizacion, pagos, justificacién ante el financiador.

d. Puesta en marcha del nuevo modelo de gestion de Ensayos Clinicos y desarrollo de una
Plataforma Informatica especifica para la gestion integral de los proyectos de Investi-
gacion Clinica.

4. Acciones para el fomento de las plataformas tecnoldgicas:

a. En 2009 el Biobanco del SNS-O mediante convocatoria competitiva se incorporé a la
Red Nacional de Biobancos dependiente del ISCIIl, en la propuesta se definia un plan
de desarrollo del Biobanco que se ha ido ejecutando a lo largo del 2010 y cuya dura-
cion es de tres anos.

b. Participacion activa en la eleccion y especificaciones técnicas de todo el equipamiento
tecnolégico que se va a adquirir para el nuevo Centro de Investigacion Biomédica del
Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

5. Creacion de Alianzas en el entorno enfocadas a la mejora de la calidad investiga-
dora:
La Fundacion ha continuado ampliando su red de alianzas con el objetivo de mejorar la
calidad investigadora del Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea.

Detalle de las actuaciones de gestion que ha realizado la Fundacion Miguel Servet como
apoyo a la investigacion en el ejercicio 2010:
e Difusion de convocatorias y fuentes de financiacion.
- Difusion via e-mail de plazos e instrucciones.
- Asesoramiento y colaboracién activa en la preparacion de las solicitudes.
e Asesoramiento.
- Consultas por parte de los investigadores sobre la gestién de sus proyectos.
- Revision de contratos, convenios y acuerdos.
e Gestion de proyectos.
- Subsanaciones, alegaciones, recursos, permisos, autorizaciones, memorias. ..
- Contratacion, contabilizacion y gestion de tesoreria.
- Memorias econdmicas en seguimiento.
- Respuesta a auditorfas por parte de los financiadores.
e RRHH.
- Busqueda activa de financiacion para RRHH de investigacion.
- Seleccion de investigadores y técnicos de apoyo.
- Contratacion.
- Gestién de personal.

(Ver més detalles en el Anexo 4.- PROYECTOS INVESTIGACION ACTIVOS EN 2010, que
aparece en el Capitulo 11 de esta Memoria).
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10.6.8 | Unidad de Captacion de Fondos y
Coordinacion con las Empresas

Mayo 2010

A. CAPTACION DE FONDOS

En junio del 2010 se incorpord una Técnico Superior en Gestion de proyectos 1+D+i, finan-
ciada al 50% por el Fondo Social Europeo (PO Fondo Social de Navarra 2007-2013).

Sus funciones son principalmente:

a. La busqueda e identificacién de fondos de financiaciéon (principalmente Fondos Europe-
0s) para las lineas, proyectos y recursos de investigacion del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea.

b. Elaboracién de planes personalizados de financiacion por grupo de investigacién/investi-
gadores.

¢. Acompanamiento en todas las fases requeridas para poder presentar solicitudes concre-
tas a las posibles convocatorias: andlisis de las convocatorias, busqueda de socios, defen-
sa del proyecto ante el financiador, preparacion de la documentacién requerida, ayuda
en el enfoque y redaccion de la propuesta y presentacion de la misma.

d. Sequimiento de los proyectos financiados.

Actividad Junio-Diciembre 2010

1. Formacién

Se ha asistido a los siguientes cursos y jornadas formativas:

e Presentacion de la 52 Convocatoria de Salud en el VIl Programa Marco, Madrid, 23 de ju-
nio de 2010.

e Jornada informativa: Starting & Advanced Grants del VIl Programa Marco, Madrid, 5 de
julio de 2010.

e Internacionalizacion de la Investigaciéon en Salud, Mahén, 20 a 22 de septiembre de 2010.

Ademaés se realizaron estancias formativas en otras Fundaciones gestoras de investigacion
biomédica con unidades de proyectos internacionales de reciente creacion y que estan ob-
teniendo los primeros resultados positivos, para conocer de primera mano cuél es su orga-
nizacién, cudles han sido sus principales dificultades:

e Estancia Fundacion Progreso y Salud, Sevilla, 16 y 17 de noviembre de 2010.

e Estancia presencial BIOEF, Bilbao, 23 de noviembre de 2010.

2. Conocimiento del entorno

Se ha iniciado un proceso en el que se establece un primer contacto con:

e Investigadores. En el ejercicio 2010 se ha trabajado con aquellos que actualmente tie-
nen proyectos de investigacion activos gestionados por la Fundacién. El siguiente paso
consistiria en establecer un mapa de investigadores del SNS-O en funcion de sus capaci-
dades y potencial en investigacion.

e Organismos Financiadores. Conocimiento de las diferentes férmulas de financiacion y
su funcionamiento en el &mbito de la biomedicina.

3. Presentacion de propuestas nacionales
Durante el ejercicio 2010, la gestién de convocatorias nacionales ha constado de las actua-
ciones que se detallan en la siguiente tabla:
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TIPO DE DEMANDA NUMERO
Tramitacion de solicitudes de ayudas para proyectos de I+D Solicitudes nuevos proyectos investigacion 53
Memorias justificativas de sequimiento 44
Tramitacion de solicitudes de ayudas para contratos de RR.HH Contratos de investigadores predoctorales 2
Contratos técnicos de apoyo 4
Contratos personal apoyo a la investig. (FSE) 4
Contratos personal adscrito a proyectos 11
Intensificaciones SNS-O 3
Auditorias A proyectos concretos 4
Total actuaciones 125

4. Presentacion de propuestas internacionales

La introduccion de la FMS en proyectos europeos se ha iniciado con su participacién en con-

vocatorias de los fondos regionales:

e Proyecto de Cooperacion Transfronteriza en el marco de actuacién del POCTEFA.:
Creacién de la Red BIOMED Pirineos. Liderado por la Fundacién Miguel Servet. El ob-
jetivo fundamental es la creacion de una red de investigacion biomédica estable que sea
referencia en el espacio transfronterizo de los Pirineos para promover proyectos de inves-
tigacién competitivos a nivel europeo.

El partenariado de la red estara formado por los siguientes centros de investigacion, cen-
tros hospitalarios y universidades: FMS-CIB (Centro de Investigacién Biomédica de Nava-
rra), IACS (Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud), BIOEF (Fundacion vasca de Innova-
cion e investigacion sanitaria), Instituto de Investigacion Biodonostia, CIBIR (Centro de In-
vestigacién Biomédica de La Rioja), CHBB (Centre Hospitalier de la Cote Basque de Bayo-
na), Hospital de Hendaya, CHU -Toulouse (CentreHospitalier Universitaire de Toulouse),
UPS (Université Paul- Sabatier de Toulouse) y el INSERM-Midi-Pirénées (Institut National de
la Santé et de la Recherche Médicale).

En el ejercicio 2010 se contraté una empresa externa experta en esta convocatoria y con
ella se comenzaron las actividades preparatorias iniciales del proyecto:

- Elaboracion de la ficha descriptiva de la FMS/CIB.

- Borrador de proyecto de red.

- Identificacion de socios.

- Primera reunion con los socios franceses en diciembre de 2010 en Toulouse.

Proyecto Triple ICE en el marco de trabajo de INTERREG IV-C. Liderado por la Re-
gion Euroregion Meuse-Rhine de Holanda, esta integrado por 13 socios de 9 pai-
ses europeos en el que participa Navarra a través la FMS.

El proyecto pretende identificar, compartir y transferir conocimiento y buenas practicas en
e-Health, asi como contribuir a la busqueda de productos y servicios transferibles de e-He-
alth que puedan ser utiles en la mejora de la calidad asistencial de las regiones fronteri-
zas de la UE.

Proyecto IDE: Liderado por el Dr. Belzunegui CHN A. Se trata de un proyecto de coope-
racion (TIC) en el que se desarrolla un escenario hospitalario y extra-hospitalario. El obje-
tivo del proyecto es simular situaciones que pueden producirse como consecuencia de un
accidente de tréafico. El coche se deforma en funcién del impacto y se simulan diferentes
situaciones de rescate que sirven para la formacién de los profesionales en un escenario
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lo més cerca a la realidad. A diferencia de la situacion actual, el desarrollo del escenario
extrahospitalario puede reproducirse cuantas veces se desee sin generar un coste adicio-
nal. Actualmente la simulacion se realiza con coches que no pueden volver a reutilizarse.
Este sistema contempla més situaciones que pueden reproducirse y el coste en el largo
plazo (porque puede suponer una inversion de envergadura) se estima sea menor.
Integra el equipo un grupo de investigacién de ingenieria de la UPNA para realizar el di-
sefio de una aplicacion informética que posibilite el desarrollo del escenario extrahospita-
lario.

Se esta intentando dar a conocer el proyecto a nivel internacional ya que el impacto de
los resultados de este proyecto pueden ser interesantes para cualquier pais que pretenda
mejorar el servicio de rescate asi como los costes asociados al mismo. Esto podria supo-
ner una financiacion externa necesaria para avanzar en el proyecto de investigacion.

5. Networking

El personal de la Unidad se ha encargado de la elaboracion y distribucion del perfil de la
FMS y del CIB en inglés, francés y castellano para tener presencia a nivel nacional e interna-
cional. (Delegacién en Bruselas,Bio-Spain, CORDIS.).

Ademés ha mantenido distintas reuniones de contacto con agentes y actores:

- Anain. Agencia Navarra de Innovacion.

- Departamento de Hacienda del Gobierno de Navarra. Proyectos Internacionales.
- OTRI =UPNA.

- Delegacién del Gobierno de Navarra en Bruselas.

La Unidad se ha integrado en redes nacionales de trabajo en este ambito, como miembro

de la Fundacién Miguel Servet.:

- REGIC (Grupo de trabajo de gestién de proyectos internacionales de la Red de Entidades
Gestoras de Investigacion Clinica).

- Grupo de trabajo de las CCAA y la Oficina de Proyectos europeos del ISClIl para la gestion
de proyectos europeos.

Por ultimo, durante 2010, ha participado en talleres para fomentar el trabajo en red:
- Plan de Comunicacion. Organizado por Accidén Europea.
- Participacion de las Regiones en la Politica Europea. Organizado por Accién Europea.

B. COORDINACION CON LAS EMPRESAS
En junio del 2010, se incorpord un Técnico Superior para la coordinacion con las empresas,
financiado al 50% por el Fondo Social Europeo (PO Fondo Social de Navarra 2007-2013).

Su actividad durante estos primeros meses de andadura ha girado fundamentalmente alre-

dedor de tres ejes fundamentales:

- Su formacion en el ambito de la Transferencia Tecnolégica.

- El conocimiento y estudio de la actividad investigadora y los recursos disponibles en el SNS-
O y de los agentes mas activos en el campo de la Biomedicina y la Salud dentro de Nava-
rra.

- La seleccion de proyectos de investigacién innovadores de interés para los especialistas del
SNS-O que puedan ser financiados con recursos externos al Departamento de Salud.
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Para ello se han desarrollado las siguientes actividades:

1. Formacion en Transferencia Tecnoldgica
e “Curso de Metodologia para la Vigilancia Tecnolégica e Inteligencia Competitiva”. Im-
partido por el Centro de Vigilancia, Normas y Patentes SLL (CDE). San Sebastian, 7 de
junio de 2010.

e "Jornada sobre Financiacién de Empresas de reciente creacion en el ambito de la bio-
medicina”. Organizado por la Plataforma de Medicamentos Innovadores. Barcelona, 8
de julio de 2010.

“Curso de Procedimientos y Herramientas en la Traslacion de la Investigacion Biomédi-
ca en Cooperacion”. Organizado por la Universidad Internacional Menéndez Pelayo
(UIMP) y por el Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Santander, 26 a 28 de ju-
lio de 2010.

“Seminario sobre el sistema de Madrid para el Registro Internacional de Marcas”. Or-
ganizado por la Oficina Espanola de Patentes y Marcas (OEPM). Madrid, 14 de Septiem-
bre de 2010.

“Openlnnovation. Tercer Encuentro Universidades-Centros Tecnologicos-Empresas en
Navarra”. Organizado por la Agencia Navarra de Innovacion (ANAIN). Pamplona, 10 de
Noviembre de 2010.

“Valorizacién de la propiedad intelectual en Ciencias de la Vida”. Organizado por la
Agencia Navarra de Innovacién (ANAIN). Pamplona, 11 de Noviembre de 2010.

e Formacion presencial especializada en el Servicio de Investigacién de la Universidad Pu-
blica de Navarra. Sesiones varias de Septiembre a Diciembre de 2010.

e Formacion presencial especializada en el Servicio de Innovacion del Hospital Clinic de
Barcelona. Diciembre de 2010.

2. Conocimiento de la actividad investigadora del SNS-O y de agentes mas activos
dentro del campo de la Biomedicina y de la Salud
¢ Reuniones con investigadores del SNS-O con el objeto de conocer sus proyectos de in-
vestigacion, sus perspectivas de cara al futuro y sus necesidades.

e Encuentros con agentes implicados en el campo de la innovacion dentro del area de sa-
lud en Navarra ANAIN (Agencia Navarra de la Innovacion), CEIN (Centro Europeo de
Empresas e Innovacion de Navarra), AIN (Asociacion de la Industria Navarra)

* Reuniones con empresas navarras del drea Biotecnoldgica para explorar vias de colabo-
racion y cooperaciéon: 3P Biopharmaceuticals, IDEN Biotechnology, Visiona

e BIOSPAIN-2010. Congreso de la Asociacion Espafola de Bioempresas (ASEBIO). Orga-
nizado Organizado por ASEBIO. Pamplona, 29 de septiembre a 1 de octubre de 2010.

3. Identificacion de oportunidades de participacion de los investigadores del SNS-O,
en proyectos colaborativos en el ambito de Salud

e Cluster TIC: Proyectos Colaborativos TIC en el 4mbito de la Imagen Médica. Desde ju-

nio de 2010 CEIN ha organizado jornadas de trabajo con investigadores de la Universi-

dad Publica de Navarra (UPNA), con empresas del dmbito TIC (Tecnologias de la Infor-

macién y la Comunicacion) y con la Unidad de Coordinacién de Empresas de la FMS.
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El objetivo, encontrar oportunidades para elaborar proyectos de investigacion de inte-
rés para todas las partes.

e Reuniones con los responsables del Centro Jerénimo de Ayanz (UPNA). Por una parte
se identificaron los proyectos de investigacion en curso donde se produzca una colabo-
racion entre investigadores del SNS y de la UPNA. Por otra se analizaron campos don-
de la colaboracién entre ambas entidades se pueda ampliar y profundizar para estable-
cer nuevos proyectos de colaboracion.

4. Identificacion de oportunidades de financiaciéon
¢ “Jornada de Presentacién de los Proyectos ShareBiotech y EuroTrans-Bio”. Organizado
por la Agencia Navarra de la Innovacién (ANAIN). Pamplona, 25 de junio de 2010.

e “Jornada sobre Programas de Cooperacién Internacional: multilaterales y bilaterales”.
Organiza el Centro para el Desarrollo Tecnolégico Industrial (CDTI). Bilbao, 1 de julio de
2010.

¢ “Dia de Informacién. Programa Marco de IDT (2007-2013). Investigacion en Beneficio
de las PYMES-2010". Organiza el Centro para el Desarrollo Tecnologico Industrial
(CDTI). Madrid, 8 de octubre de 2010.

Estas actividades, han permitido identificar 6 proyectos de investigacion de gran interés

y potencial para el Departamento de Salud. Los investigadores implicados que se mues-

tran en la tabla anexa. Durante el proximo ano se completard el disefio de los proyectos

y se buscara financiacién externa para los mismos.

PROYECTO DESCRIPCION AGENTE SNS-O AGENTES EXTERNOS
NOMBRE DEPARTAMENTO NOMBRE INSTITUC./EMPRESA
EIFFEL Desarrollo de un dispositivo para detectar ~ Dra. Carmen Ezpeleta Servicio de Microbiologia. Ramén Gonzalo UPNA
enfermedades micol6gocas oportunistas Complejo Hospitalario de Navarra José Morales Aia
basado en la captacién de emisiones de la -
. : Torsten Loffler Synview
franja de Terahercios del espectro
electromagnético. Johann-Pieter Schafer  University of Siegen
TERADIAG Desarrollo de un dispositivo para detectary ~ Dra. Maria Eugenia Servicio de Dermatologia. Ramon Gonzalo UPNA
delimitar los bordes de tumores cutaneos no Iglesias Complejo Hospitalario de Navarra  Francisco Falcone UPNS
melanomas. Dicho @sposwtlvo reproduC|ra Alfonso Echave TAFCO
los tumores a partir de la captacion de
emisiones de la franja de Terahercios del José Morales Anteral
espectro electromagnético. Mikel Martinez N-Link
IDE Desarrollo de dispositivos y soft\{\/ares para  Dr. Tomés Belzunequi Servicio de Urgencias. Al Baishie D2D
el célculo y transmision de un Indice de Complejo Hospitalario de Navarra
Deformacion Estructural (IDE). Validacion Roberto Monje N-Link
del IDE como herramienta pronostico en . Bikon
el tratamiento de accidentados de tréfico. LRI o
IMPLANTES Experimentos con nuevos materiales para Dr. Jose Javier Lopez Servicio de Traumatologfa.
DE CADERA el desarrollo de una nueva generacion de Clinica Ubarmin Jose Antonio Garcia AIN
protesis de cadera.
IMPLANTES Desarrollo y validacion de nuevos dispositivos ~ Dr. Saturnino Napal Servicio de Urologfa.
EN VEJIGA que permitan la miccion de aquellos Dr. Antonio Hualde ~ Complejo Hospitalario de Navarra Daniel Yachia Innovations Ltd.
pacientes afectados por danos medulares.
POSICIONAMIENTO ~ Validacion de un prototipo de posicionado Dr. Anastasio Rubio Servicio de Radioffsica y
TRIDIMENSIONAL tridimensional para el tratamiento Proteccion Radiologica. Jesser Zalba Visiona
radioterapico de pacientes con cancer. Complejo Hospitalario de Navarra
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n w
% 4 % 5 0 . Tabla A.1
Sy ¢ 25g 3 5 " gg z Actividad docente
ogs £ 33% 3 g g £8 ¢ . e investigacion del
EBE 2 88 3z 2 £ (B I % [NeNEES
SERVICIOS 232 8 238 =& 5 2 g2 2 E Navarra. 2010
Anestesia, Ry TD 20 6 2 1 2 2
Angiolagia y cirugfa vascular 11 1
Bioquimica 24 14 B
Cardiologfa 1
Cirugia Toracica 1
Dermatologia 11 7 3
Digestivo 0 27 1 8 25 26 30 1
Enfermeria 124 28 27 1 2 2
Farmacia 82 12 2 10 1 1
Geriatria 2 2 1 3
Hematologia 43 3 1 7 1 5 1 8
Medicina Intensiva 7 1 9 3 4
Medicina Nuclear 11 8 2 3 2
Medicina Preventiva y Gestion Calidad 6 7 1 1 1
Neurocirugia 11 5 2 1
Oftalmologia 12 2 3 1 4 1
Otorrinolaringologfa 21 5 4 5 1 1
Psiquiatria 1 3
Radioffsica 1
Rehabilitacion 9 1
Reumatologfa 24 2
Urgencias 19 5 13 1 1 5 6
Urologia 5 11 3 3
Total 433 158 65 8 39 50 30 62 9
@ <] « a 8 .
. = a S 4 Z..8 BEIEY:W]
2 383 = = <8 S8 £z2 o
&8 3¢ ¢ 2 g2, 028 88 438 5563 Actividad docente
g 5& 8 3 ggg géz AT ICHE Ll e investigacion del
S SE 2 3 ZEE 238 22% 528 2255 OISNEVICTY
SERVICIOS 2 £z & SRR EEEEEE ] del Camino. 2010
Alergologia 13 13 2 28 33 9
Andlisis Clinicos 11 4 26 29
Anatomia patologica 8 1 6 3 31 12
Anestesiologia 3 9 5 13 22
Cardiologia 1 3 3 8
Cirugia Maxilofacial 1 1 2 6 14
Cirugia Pediatrica 5 4 1 1 11 5
Coordinacion de Trasplantes 1 2 4
Digestivo 1 2 8 2 1 32 24
Farmacia 7 5 7 38
Genética 13 4 2 7 12
Hematologia 7 1 6 4 2 13 53
Medicina Interna 21 2 1 13 2 9 20 11
Medicina Preventiva y Gestion de la Calidad 4 1 4 17
Nefrologia 7 27 6 6
Neumologia 7 3 6 5 25 36 15
Neurofisiologia Clinica 8 2 1 4 18
Oftalmologia 1 12 2 4 26 20
Otorrinolaringologia 7 4 6 26 11
Psiquiatria 13 5 4 6 16 2
Radiodiagnostico 1 2 1 17 30
Rehabilitacion 1 6 4 14 13
Traumatologfa 1 3 1 7 3 14
U.C.l. 7 2 3 3 13 11
Urologia 9 5 7 4 2 27 15
Total 130 30 6 0 133 36 146 391 409
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]
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2 < " « g2 . 2 g
S 233 ic g 2338 .2 2
S 825 S o= 2=== | SEGE
2 g3z =& £ 2332 z:iZg
SERVICIOS 2 gsg 23 Sl o5& £85%
Comisién Docencia 26
Enfermeria 10 3
Ortopedia y Traumatologia 29
Psicologia 11 7 1 19
Psiquiatria 4 4
Rehabilitacion Neuroldgica 3 4
Rehabilitacion Traumatoldgica 2 12 10
Terapia Ocupacional 1 3
Total 12 55 19 26 37
=0
. 5. BE
3 86 %3z ” 2
S EEH <zg >3 2
S o=z g22= S e w2
= EG2 258 22 SE
SERVICIOS 2 Gs8 2E= 38 E3
Radiologia 2 20 19 22
Laboratorio 6 4 37 34
Medicina Preventiva y Gestion de Calidad 4 3
Enfermeria HRS 55
Zona Basica Tudela Oeste 1 20
Zona Basica de Tudela Este 1 136
Zona Basica de Valtierra 38
Zona Basica de Corella 3 5 36
Zona Basica de Cintruénigo 81
Zona Basica de Cascante 3 25 94 30
Zona Basica de Bufuel 1 105
Personal 5
Trabajadora Social 2
Medicina Interna 4 16 37
Alergologia 2 3 5 2
Ginecologia y Obstetricia 2 5 25 2
Total 22 25 79 701 68
©w
0 8 E e <Z;: Hn S
H <z . = 22 SS=g
S 285 23, >88 288 HigZs
g 828 S=5 g3E 23z g5g38
2 ESx =55 25 259 24285
SERVICIOS = 289 257 SHE | 2B |3E8RZ
ANESTESIA 2
C.GENERAL 1 1 9 7 2
FARMACIA 1 6
NEUMOLOGIA 2 5
OFTALMOLOGIA 3 5 10
ORL 1 1 1 2
PEDIATRIA 6 8 1 5
RADIOLOGIA 5 7
REHABILITACION 2 5 7 7
TRAUMATOLOGIA 6 4 6
URGENCIAS 2 1 5 13 10
UROLOGIA 1 0 3
Total 3 3 30 37 29 61
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Tabla A.3

Actividad docente
e investigacion de
la Clinica
Ubarmin. 2010

Tabla A.4

Actividad docente
e investigacion del
Hospital Reina
Soffa de Tudela
pOr Servicios y
zonas basicas.
2010

Tabla A.5

Actividad docente
e investigacion del
Hospital Garcia
Orcoyen de Estella
pOr Servicios.
2010
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HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

PUBLICACIONES

ALERGOLOGIA

e Cuesta-Herranz J., Barber D., Blanco C., Cistero-Bahima A.,
Crespo JF., Fernandez-Rivas M., Fernandez-Sanchez J., Flori-
do JF., Ibdnez MD., Rodriguez R., Salcedo G., Garcia Figue-
roa B.E., Lombaradero M., Quiralte J., S4nchez-Monge R.,
Vereda A., Villalba M., Alonso Diez de Durana MD., Basaga-
fa M., Carrillo T., Fernandez-Nieto M., Tabar Purroy A.l. Dif-
ferences among pollen-allergic patients with and without
plant food allergy. Allergy Immonoly. 2010; 153 (2) 182-92.

Martinez-Canavate, A., Tabar Purroy, A.l., Eseverri, J.L., Martin,
F., Pedemonte-Marco C. An epidemiological survey of hyme-
noptera venon allergy in the Spanish paediatric population.
Allergologia et immunopathologia. 2010; 38 (5): 259-262.

Orriols R., Isidro I., Abu-Shams KU/L., Costa R., Boldu J. Rego
G., Zock JP., Tabar Purroy A.l. Reported occupational respira-
tory diseases in three Spanish regions. American Journal of
Industrial Medicine. 2010; 53: 922-930.

Garcia Figueroa B.E., Gonzélez Mancebo E., Barber D., Mar-
tin S., Tabar Purroy A.l., Alonso Diez de Durana MD., Garrido
Fernandez S., Salcedo G., Rico P., Fernandez Rivas, M Sublin-
gual Immunotherapy in Peach Allergy: Monitoring Molecular
Sensitizations and Reactivity to Apple Fruit and Platanus Po-
llen. J Investig Allergol Clin Immunol. 2010; 20 (6): 514-520.

Sastre J., Olaquibel J., Vega JM., Del Pozo V., Picado C., Lo-
pez Vina A. Cut-off points for defining asthma control in
three versions of the Asthma Control Questionnaire. J As-
thma. 2010 Oct; 47 (8): 865-70.

Garcia JM., Gamboa P., de la Calle A., Hernandez MD., Ca-
ballero MT., Garcia BE., Labrador M., Lahoz C., Longo Areso
N., Lopez Hoyos M., Martinez Quesada J., Mayorga L., Mon-
tesirin FJ. Diagnosis and Management of immunodeficiencies
in adults by allergologists. J Investig Allergol Clin Immunol.
2010; 20: 185-194.

Mayorga C., Sanz ML., Gamboa PM., Garcia BE., Caballero
MT., Garcia JM., Labrador M., Lahoz C., Longo Areso M., L6-
pez Hoyos M., Martinez Quesada J., Monteseirin FJ. In Vitro
diagnosis of immediate allergic reactions to drugs: an upda-
te. J Investig Allergol Clin Immunol. 2010; 20: 103-109.

Sanz ML., Gamboa PM., Garcia-Figueroa BE. In Vitro diagno-
sis of anaphylaxis. Chem Immunol Allergy. 2010; 95: 125-
140.

Libros

e Tabar Purroy A.l. Utilidad de los nuevos indices que combi-
nan sintomas y medicacion en la evaluaciéon de la respuesta
clinica a IT. En: Debates sobre Alergologia 2010. Colas Sanz
C., Fraj Lazaro J., Garcés Sotillos M@ M., Apolinar Lezaun A.
eds. Debates sobre Alergologia 2010. Sallent de Gallego,
2010: 65-68.
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e Olaguibel Rivera J.M. Desarrollo Profesional Continuado. Pa-
pel de las Sociedades Cientificas. En: Debates sobre Alergo-
logia 2010. Colas Sanz C., Fraj Lazaro J., Garcés Sotillos M?
M., Apolinar Lezaun A. eds. Debates sobre Alergologia 2010.
Sallent de Géllego, 2010: 21-27.

e Garrido Fernandez S., M.L. Sanz, Garcia Figueroa B.E., Al-
dunate Muruzabal M.T, Tabar Purroy A.l. Técnicas de acti-
vacion celular en la monitorizacién de la ITSL con meloco-
ton. En: Debates sobre Alergologia 2010. Colas Sanz C.,
Fraj Lazaro J., Garcés Sotillos M? M., Apolinar Lezaun A.
eds. Debates sobre Alergologia 2010. Sallent de Gallego,
2010: 59-64.

e |gartua Astibia M., Chugo Gordillo S., Aldunate Muruzébal
M.T., Tabar Purroy A.l. Asma bronquial por sensibilizacién a
semillas de algodon. En: Casos Clinicos de Residentes en
Alergologia 2010. Luzan 5, S.A de Ediciones. Paginas 116-8.

e Chugo Gordillo S., lgartua Astibia M., Aldunate Muruzébal
M.T., Garcia Figueroa B.E. Eccema de contacto por propilga-
lato. En: Casos Clinicos de Residentes en Alergologia 2010.
Luzan 5, S.A de Ediciones. Paginas 177-9.

ANALISIS CLiNICOS

e Castilla J. y Cols. Caracteristicas de la pandemis de gripe A,
HIN1 2009 en Navarra. An. Sist sanit Navar. 2010; 33 (3):
287-295.

Cercenado E., Torroba L., Canton R., Martinez-Martinez L.,
Chaves F., Garcia Rodriguez JA., Lopez-Garcia C., Aquilar L.,
Garcia Rey C., Garcia Escribano N., Bouza E. Multicenter
study evaluating the role of enterococci in secondary bacte-
rial peritonitis. J Clin Microbiol. 2010 feb; 48 (2): 456-9.

Cisterna R., Ezpeleta G., Telleria O., Guinea J., regueiro B.,
Garcia Rodriguez J., Spanish Candidemia Surveillance Group.
Collaborators: (Torroba A.). Nationwide sentinel surveillance
of bloodstream Candida infections in 40 tertiaary care hospi-
tals in Spain. J. Clin. Microbiol. 2010; 4200-6. Epub 2010
sep. 8.

Cuevas O., Cercenado E., Gimeno M., Marin M., Coronel P.,
Bouza E. Spanish Urinary Tract infection Study group. Com-
parative in vitro activity of cefditoren and other antimicrobials
urinary tract infections in women. Diag. Microbiol Infect Dis.
2010 jul; 67 (3): 251-260.

Gil Setas A., Navascués A., Beristain X. Spectinomycin in the
treatament of gonorrhoea euro Surveillance. 2010 May 13;
15 (19).

Gorricho J., Moreno M., Beristain X. Que viene el lobo! ;La
nueva fabula del mal uso de los antibioticos y el regreso de
la era preantibiética? Bol. Inf. Farmacoterapeutica de Nava-
rra. 2010 Marzo-Abril 18.
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e Pérez Trallero E., Martin JE., Mazoén A., Garcia de la Fuente
C., Roble P., Iriarte V., Dal-Re R., Garcia de Lomas J. Spanisch
Surveillance Group for Reaspiratory pathogens. Antimicrobi-
la resistance among respiratory pathogens in Spain. Antimi-
crobial Agents Chemoterapy. 2010 Jul; 2953-59.

Pérez Trallero E., Martin-Herrero JE., Mazén A., Garcia de la
Fuente C., Robles P., Iriarte V., Dal-Re R., Garcia de Lomas J.,
Spanish surveillance Group for respiratory Pathogens. Anti-
microbial resistance among respiratory pathogens in Spain:
latest data and changes over 11 years (1996-1997 to 2006-
2007). Antimicrob Agents Chemother. 2010 Jul; 54 (7):
2953-9.

Tubau F., Linares J., Rodriguez MD., Cercenado E., Aldea
MJ., Gonzélez-Romo F., Torroba L., Berdonces P., Plazas J.,
Aguilar L., Delgado A., Garcia-Escribano N. Study Group.
Susceptibility to tigecycline of isolates from samples collected
in hospitalized patients with secondary peritonitis under-
going surgery. Diag. Microbiol Infect Dis. 2010 Mar; 66 (3):
308-313.

Libros

e Ceamanos C., Gajate M., Salcedo E., Martinez de Artola V.
Enfermedad citomegalica congénita. Ed. Asociacion Espano-
la de Biopatologia médica. Laboratorio y enfermedad. Casos
clinicos. Zaragoza 2010. 217-223.

e Diaz R., Salcedo E., Ceamanos C., Zabalza B. Hepatocarcino-
ma en paciente con hepatitis cronica por virus hepatitis By C,
sin cirrosis. Ed. Asociacion Espanola de Biopatologia médica.
Laboratorio y enfermedad. Casos clinicos. Zaragoza 2010.
309-314.

ANATOMIA PATOLOGICA

e Autrup H., Kolstad H., Kaerlev L., Sabroe S., Guarch R., Puras
A., et al. Breast cancer in priests: follow-up of an observation
made 167 years ago. Eur J Epidemiol 25. 219-21, 2010.

e Bacaicoa MC., Cabada MT., Bermejo R., Garcia-Bragado F.
Diseminaciéon leptomeningea en un carcinoma nasosinusal
de tipo intestinal: una forma de presentacion inusual. Radio-
logia 2010, doi 10.1016/j rx 2010.05.013.

e Claeys KG., Pellissier JF., Garcia-Bragado F., Weis J. y colbs.
Myopathy with hexagonally cross-linked crystalloid inclu-
sions: Delineation of a clinico-pathological entity. Neuromus-
cul Disord 2010, doi: 10.1016/jnmd. 2010.06.006.

e Coulpier F., Decker L., Funalot B., Vallat JM., Garcia-Bragado
F., Charnay P., Topilko P. CNS/PNS boundary transgression by
central glia in the absence of Schwann cells or Krox20/ Egrf2
function. J Neurosci 2010, 30 (17). 5958-67.

e Guerreeo D., Guarch R., Ojer A., Casas JM., Mendez C., Es-
teller M., Barba-Ramos E., Garcia-Bragado F., Puras A. Diffe-
rential hypermetilation of genes in vulvar cancer and lichen
sclerous coexisting or not with vulavar cancer. Int J Cancer
2010, 23.

e Jimenez JD., Cebrian JL., Guarch R., Hualde A. Sertoli cell tu-
mor of the testis with positive neuroendocrine markers. Ac-
tas Urol Esp 2010, 34: 481-3.
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e Puras A. Patologia tiroidea quirdrgica. Manejo del tiroides,
problemas diagndsticos. Pagina web de la SEAP 2010 (60 pa-
ginas).

e Sanjose S., Quint WGV., Alemany L., Geraets DT., Puras A.,
Bosh FX. Human papillomavirus genotype attribution in inva-
sive cevical cancer: a retrospective cross-sectional worldwide
study. The Lancet (on line 18 octubre 2010) DOI: 10.1016
/S1470-2045 (10) 70230-8.

e Susman RD., Quijano-Roy S., Webster R., Garcia-Bragado F.
el al. Expanding the clinical, pathological and MRI phenotype
of DNM2-related centronuclear myopathy. Neuromuscul Dii-
sord 2010.

ANESTESIA Y REANIMACION

e Hernandez S., Remén M., Landerer T., Barrena J. Lesiones
Oseas toracicas tras reanimacion cardiopulmonar como ha-
llazgo casual en un estudio de gammagrafia 6sea. Rev. Esp.
Anestesiol. Reanim. 2010; 57: 329.

e Plaja I., Hernandez S., Artetxe A., Ortiz JR. Manejo anestesi-
co de una masa tumoral abdominal gigante. Rev. Esp. Anes-
tesiol. Reanim. 2010; 57: 389-390.

e Remodn M., Landerer T., Salvador M., Pérez M. Sindrome co-
ronario agudo secundario a shock anafilactico por amoxicili-
naclavulanico. Rev. Esp. Anestesiol. Reanim. 2010; 57: 256-
257.

CIRUGIA PEDIATRICA

e Ayuso L., Pérez A., Pison J., Martinez MA., Conde J., Sdez de
lbarra A. jAnda, pues es cierto! La linfografia espermatica
con colorante es eficaz. Cir Pediatr 2010; 23 (Supl. 1): 17.

e Gonzélez N., Fernandez L., Pisén J., Ayuso L., Pérez A, Bento
L. Escaras tras otoplastia de Mustardé: Importancia de las cu-
ras y sequimiento postoperatorio de los pacientes. Cir Pediatr
2010; 23: 193-195.

® Gonzalez N., Mangas L., Sanchez M., Ayuso L., Pison J., Pé-
rez A. Enfermedad pilonidal en pediatria. El tratamiento mas
alla de prevenir recidivas. Bol S Vasco-Nav Pediatr 2010; 42:
80-81.

e Pison J., Ayuso L., Martinez MA., Conde J., Bento L. Leiomio-
sarcoma vaginal. Cirugia por via sagital posterior. Cir Pediatr
2010; 23 (Supl. 1): 22.

e Pison J., Pérez A., Ayuso L., Sdnchez M., Martinez MA., Séez
de Ibarra A. Puerto flexible para laparoscopia con incision
Unica. Una “vuelta de tuerca” mds a la cirugia transumbilical.
Cir Pediatr 2010: 23 (Supl. 1): 22.

COORDINACION DE TRASPLANTES

e Maravi Poma E., Escuchuri Aisa J., Laplaza Santos C. Procedi-
mientos para evaluar Muerte Cerebral. En: Dr. Pedro Gutie-
rrez Lizardi, editor. “Protocolos y Procedimientos en el pa-
ciente critico”. Monterrey-México, Sociedad Mexicana de
Medicina Critica y Terapia Intensiva (AMMCTI), 2010.
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DIGESTIVO

o Uriz J. Diagnéstico, cribado e indicacién del tratamiento en la
hepatitis cronica por virus de la hepatitis B. Avances en hepa-
titis 2010; 2: 22-34.

GENETICA

e Discrepancies in reporting the upper CAG repeat allele bet-
ween a central EHDN and local laboratorios for centres parti-
cipating in the REGISTRY Project. J. Neurol Neurosurgery, vol.
81 (suppl 1), 2010.

Orth M. y European Huntington's Disease Network. Obser-
ving Huntington's Disease: the European Huntington's Dise-
ase Network's REGISTRY. PLoS Curr. 2010 Sep 28; 2.

Mitter D., Chiaie B., Ludecke H., Gillessen-Kaesbach G., Boh-
ring A., Kohlhase J., Caliebe A., Siebert R., Roepke A., Ra-
mos-Arroyo MA., et al. Genotype-phenotype correlation in
eight new patients with a deletion encompassing 2q31.1 Am
J Med Genet A. 2010 May; 152A (5): 1213-24.

Sarfati J., Guiochon-Mantel A., Rondard P., Amnulf |., Garcia-
Pinero A., Wolczynski S., Brailly-Tabard S., Bidet M., Ramos-
Arroyo M., et al. A comparative phenotypic study of kall-
mann syndrome patients carrying monoallelic and biallelic
mutations in the prokineticin 2 or prokineticin receptor 2 ge-
nes. J Clin Endocrinol Metab. 2010 Feb; 95 (2): 659-69.

“Survival in women with MMR mutations and ovarian can-
cer; A multicentre study in Lynch Syndrome kindreds”. Grin-
dedal EM., Renkonen-Sinisalo L. Dr., Vasen H., Evans G., Sa-
la P., Blanco I., Gronwald J., Apold J., Eccles DM., Alonso A.,
Sampson J., Jarvinen HJ., Bertario L., Crawford GC., Stormor-
ken AT., Maehle L., Mgller P. J Med Genet. 2010 Feb; 47 (2):
99-102. Epub 2009 Jul 26. PMID: 19635727.

“Recommendations to improve identification of hereditary
and familial colorectal cancer in Europe”. Vasen HF., Moslein
G., Alonso A., Aretz S., Bernstein |., Bertario L., Blanco I., Bu-
low S., Burn J., Capella G., Colas C., Engel C., Frayling I., Rah-
ner N., Hes FJ., Hodgson S., Mecklin JP., Mgller P., Myrhgj T.,
Nagengast FM., Parc Y., Ponz de Leon M., Renkonen-Sinisalo
L., Sampson JR., Stormorken A., Tejpar S., Thomas HJ., Wijnen
J., Lubinski J., Jarvinen H., Claes E., Heinimann K., Karagiannis
JA., Lindblom A., Dove-Edwin I., Miiller H. Fam Cancer. 2010
Jun; 9 (2): 109-15. Epub 2009 Sep 18. PMID: 19763885.

“Peutz-Jeghers Syndrome: a systematic review and recom-
mendations for management”. AD. Beggs, AR. Latchford,
HFA. Vasen, G. Moslein, A. Alonso, S. Aretz, L. Bertario, .
Blanco, S. Bulow, J. Burn, G. Capella, C. Colas, W. Fried|, FJ.
Hes, H. Jarvinen, JP. Mecklin, T. Myrhgi, FM. Nagengast, Y.
Parc, RKS. Phillips, W. Hyer, M. Ponz de Leon, L. Renkonen-
Sinisalo, JR. Sampson, A. Stormorken, S. Tejpar, HIW. Tho-
mas, J. Wijnen, SK. Clark, SV. Hodgson. Gut. 2010 Jul; 59 (7):
975-86. PMID: 20581245.

“MLH1 founder mutations with moderate penetrance in Spa-
nish Lynch syndrome families”. Borras E., Pineda M., Blanco
., Jewett EM., Wang F., Teulé A., Caldés T., Urioste M., Mar-
tinez-Bouzas C., Brunet J., Balmana J., Torres A., Ramon y
Cajal T., Sanz J., Pérez-Cabornero L., Castellvi-Bel S., Alonso
A., Lanas A., Gonzélez S., Moreno V., Gruber SB., Rosenberg
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NA., Mukherjee B., Lazaro C., Capelld G. Cancer Res. 2010
Oct 1; 70 (19): 7379-91. Epub 2010 Sep 21. PMID:
20858721.

“Characterization of four familial SHOX duplicationa by
MLPA". Hernandez-Charro B., Bengoa A., Artigas M., More-
no S., Narvaiza R., Ramos-Arroyo MA. European Journal of
Human Genetics. 2010 June Vol (18) Supp1: 342.

“An Xp deletion detected prenatally by karyotype and defi-
ned by FISH and MLPA analysis”. Bengoa Alonso A., Hernan-
dez-Charro B., Artigas M., Narvaiza R., Pérez-Juana Del Casal
M., Ramos-Arroyo MA. European Journal of Human Gene-
tics. 2010 June Vol (18) Supp1: 131.

Libros

o “CANCER HEREDITARIO” Il Edicion. Alonso A, Balmafa J, Be-
navides M, Blanco |, Brunet J, Garcia-Foncillas J, Gonzalez E,
Gonzalez S, Grana B, Guillen C, Lastra E, Mayordomo JI, Pé-
rez Sequra P, Robles L, Urioste M. Madrid. SEOM, 2006. 851
paginas. ISBN 978-84-614-5232-3.

Capitulos de libros

e “Criterios diagndsticos en los sindromes de cancer heredita-
rio” Alonso A, Moreno S, Blanco |, Mayordomo JI, Pérez-Se-
gura P, San Roman C. “CANCER HEREDITARIO, Il edicién”
Madrid. SEOM, 2010. P-91-123. 978-84-614-5232-3.

e Estudios genéticos de la enfermedad de Huntington”. Maria
A Ramos. En: “Enfermedad de Huntington. Claves y respues-
tas para un desafio singular” 2010. Editorial Médica Paname-
ricana, SA, Madrid. Pag. 115-123, ISBN:978-84-9835-352-5.

HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

e Calvo-Villas JM, Fernandez JA, De la Fuente |, Godoy AC, Ma-
teos MC, Poderos C. Intrathecal liposomal cytarabine for tre-
atment of leptomenigeal involvement in transformed (Richte-
r's syndrome) and non-transformed B-cell chronic lymphocy-
tic leukaemia in Spain: a report of seven cases. Br J] Haema-
tol 2010;150 (5): 618-620.

Gil-Setas A, Pérez Salazar M, Navascues A, Rodriguez Eleta F,
Cebamanos JA, Rubio MT. Coinfeccién por fos filarias (Loa
loa y Mansonella perstans) en una paciente proveniente de
Guinea. Anales del Sistema Sanitario de Navarra: Vol 33, n°
2 mayo-agosto 2010. Pag.227-231.

Oldenburg J, Luu H, Sopotts G, Gajek H, Kriukov A, Stephens
D, Berg R, Barker K, Ewenstein B, Paloma MJ, Redondo M.
ADVATErAHF-PFM  Post-authorization Safety Surveillance
(PASS) Final EU and US Safety and Efficacy Results. Haemo-
philia 2010: 1-12.

Sedano C, Altisent C, Gardia-Conde F, Giménez F, Mingot E,
Nufez R, Paloma MJ, Soto |, Velasco F, Cid Ar, Jiménez V, L6-
pez-Fernandez MF, Prieto M. Retrospective Evaluation of Se-
condary Episodic Prophylaxis with rFVila in Hemophilia. Pa-
tients with inhibitor Jcoag Disorders 2010; 2: 5-9.

The EINSTEIN Investigators, Paloma MJ, Redondo M. Oral Ri-

varoxaban for Symptomatic Venous Thromboembolism.
NEJM diciembre 2010; 23:2499-2510.
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Libros

e Paloma Mora MJ., Dimero D, y TEV, en la gestacion. Manual
practico para el empleo clinico del Dimero D. 2010. Pag. 59-
71.

e Paloma Mora, MJ. Hemorragias asociadas a alteraciones vas-
culares. IV Curso de Formacién continuada de Trombosis y
Hemostasia. 2010. Pag. 107-117.

MEDICINA INTERNA

e Andrade |, Fanlo P., Solano M., Artega M., Chugo S., Igar-
tua M. Pardlisis periédica hiperkaliémica con variante normo-
kaliémica. Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 309.

o Areses M., Etxebarria M., Bonilla M., Fanlo P. Igartia M., De
Prado A. Aracnoiditis por Staphylococcus aureus meticilin re-
sistente en paciente inmunocompetente. Revista de Neurolo-
gia 2010; 51 (5): 310.

e Arndez R., Acha MV., Martin M., Moreno L.,Gastén |., Mella-
do M. Encefalopatia por litio tras un intento autolitico. Revis-
ta de Neurologia 2010; 51 (5): 312.

e Ateka O., Ibanez J., Moreno L., Arnaéz R. Montes M., Lopez
de Goicoechea M. Sindrome de Stevens-Johnson secundario
a anticonvulsivantes: presentacion de 2 casos. Revista de
Neurologia 2010; 51 (5): 313.

e Bidegain E., Arteaga M., Ortuiio M., Jericé I., Zudaire T., Are-
ses M., Andrade |., Garcia-Bragado F. Neuropatia sensorial
por lepra. Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 307.

e Bonilla M., Mellado M., Bidegain E., Quesada P., Areses M.,
Lopez de Goicoechea M. Meningoencefalitis y mielitis sub-
aguda por Streptococcus bovis y C. difficile. Revista de Neu-
rologia 2010; 51 (5): 306.

e Carlos Pérez. Reviwer de la revista. Clinical Infectious Disea-
ses, 2010.

e Chugo S., Bonilla M., Solano M.,Muruzabal J., Bidegain E.,
Pérez C. Meningomielitis por Veillonella. Revista de Neurolo-
gfa 2010; 51 (5): 307.

¢ De Pedro A., Bonilla M., Ibafez j., Cia M., Muruzabal J., Fan-
lo P. Sindrome de Guillain-Barré algésico:estudio de 4 casos.
Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 306.

e De Prado A., Muruzabal J., Bonilla M., Quesada P., Ateka O.,
Jerico |. Sindrome de Parsonage Turner recidivante. Revista
de Neurologia 2010; 51 (5): 306-307.

e De Prado A., Sanchez J., Bonilla M., Ateka O., Bidegain E., To-
rres |. Meningorradiculitis por Sf aureus en paciente con can-
cer de Utero. Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 312-313.

e Garcia Viejo M.A., Noguerado A., Murie M. La infeccion del
tracto urinario en los servicios de medicina interna. Revista
Clinica Espafola 2010; 210 (11).

e Lopez de Goicoechea M., Cia M., Ateka O., Clavero P., Ciau-
rriz A. Metastasis de un melanoma en la columna cervical tras
11 anos de extirpacion. Revista de Neurologia 2010; 51 (5):
305.

o L6pez de Goicoechea M., Muruzabal J., Bonilla M., Fanlo P.,
Arnaez R., Torres |. Neurorretinitis por Bartonella hanselae.
Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 310.
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e Mellado M., Bonilla M., Otano M., Quesada P., Guarch
R.lgartua M. Sindrome de Devic y vasculitis leucocitoclastica
por Mycoplasma pneumoniae. Revista de Neurologia 2010;
51 (5): 308-309.

* Mellado M., Fanlo P., Bonilla M, Chugo S., Areses M., Ro-
mualdo J. Meningitis piégena por Bacteroides fragilis. Revis-
ta de Neurologia 2010; 51 (5): 304-305.

e Oteiza J., Tiberio G., Martinez de Artola V., Belzunequi T. Se-
roprevalencia de la enfermedad de Lyme en navarra. Med
Clin (Barc) 2010.

e San José A., Formiga F., Lopez A., Ortiz J., Tiberio G., Ollereo
M., valero J., Ballarin M. Formacién médica continuada basa-
da en Internet. Presentaciéon de la primera experiencia de la
SEMI. Rev Clin Esp. 2010; 11: 567-572.

e Tiberio G. Caso Clinico: S. metabdlico y cuadro de insuficien-
cia cardiaca. Proyecto ICELEC. Monografia P. Conthe y M.
Montero.

e Tiberio G. La encrucijada de la fibromialgia y astenia cronica.
Zona Hospitalaria 2010: 23: 26-29.

e Torres |., Lopez de Goicoechea M., Aréjola JM, Areses M.,
Mellado M., Bonilla M. Vasculitis medicamentosa secundaria
a lamotrigina. Revista de Neurologia 2010; 51 (5): 312.

NEUMOLOGIA

e F. Pozo, C. Alvarez y cols (responsable de Navarra J. Hueto).
Auditoria clinica de los pacientes hospitalizados por exacer-
bacion de EPOC en Espana (estudio AUDIPOC): método y or-
ganizacion del trabajo. Archivos de Bronconeumologia 2010;
46: 349-57.

e JJ Lorza, J. Ansorena; E. Salgado. ¢Se reduce la exposicion in-
voluntaria al humo de tabaco durante el embarazo y el puer-
perio? Tob Control. 2006; 15 (6): 452-7.

e M. Anton, P. Cebollero, JA. Cascante, MJ Conddn, E. Goros-
tiaga, M. Hernandez, J. Hueto y cols. Guias de paseos para
pacientes con EPOC por Pamplona y su comarca
www.pasearconepoc.es; 2010.

e M. Herndndez y P. Cebollero. Guia de educacion y rehabilita-
cion respiratoria para pacientes. Entrenamiento muscular.
EdikaMed, S.L ISBN: 978-7877-629-0. 2010.

e M. Hernandez. Derrame pleural crénico en una mujer joven.
Casos clinicos para residentes. ISBN: 978-84-7989-630-0,
2010.

e Pilar Cebollero. Asma y medioambiente. Revista Espafiola de
Asma 2010; 1 (6): 163-169.

e R. Orriols, 1. Isidro, K Abu-Shams, R. Costa, J. Boldiu, G. Re-
go, J. Zock. Reported Occupational Respiratory Diseases in
Three Spanish Regions. Americal Journal of Industrial Medici-
ne 2010; 53: 922-930.

Libros

e J.J Lorza. Miembro del grupo de trabajo SEPAR para la tra-
duccion al espanol de la “Guia de tratamiento del tabaquis-
mo 2008"”. “Guia de tratamiento del tabaquismo 2008"”. M.
Fiore. SEPAR 2010. Dep. Legal: M-17316-2010.
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NEUROFISIOLOGIA CLINICA

e Erro ME, Urriza J, Gila L, Orbara E, Gurtubay IG. Pardlisis fa-
cial bilateral secundaria a infeccién por virus de Epstein Barr.
An. Sist. Sanit. Navar. 2010; 33 (1): 107-112.

o Navallas J, Malanda A, Gila L, Rodriguez J, Rodriguez I. A mus-
cle architecture model offering control over motor unit den-
sity distributions. Med. Biol. Eng. Comput 2010; 48: 875-886.

e Pabon RM, Gurtubay |G, Morales G, Urriza J, Imirizaldu L, Ra-
mos Arglelles F. Narcolepsia: actualizaciéon en etiologia, ma-
nifestaciones clinicas y tratamiento. An. Sist. Sanit. Navar.
2010; 33 (2): 191-201.

e Rodriguez Carrefo |, Gila L, Malanda M, Gurtubay IG, Nava-
llas J, Rodriguez Falces J. Application of a novel automatic
duration method measurement based on the wavelet trans-
form on pathological motor unit action potentials and fibri-
llations. Clin Neurophysiol 2010; 121 (9): 1574-1583.

¢ Rodriguez J, Malanda A, Gila L, Rodriguez I, Navallas J. Analy-
sis of the peak to peak ratio of extracellular potentials in the
proximity of excitable fibres. J. Electromiogr. Kinesiol. 2010;
20: 868-878.

e Rodriguez J, Malanda A, Gila L, Rodriguez I, Navallas J. Iden-
tification procedure in a model of single action potential -
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Electromyogr. Kinesiol. 2010; 20 264-273.

e Rodriguez J, Malanda A, Gila L, Rodriguez |, Navallas J. Iden-
tification procedure in a model of single fibre action poten-
tial. Part Il: Global approach and experimental results. J. Elec-
tromiogr. Kinesiol. 2010; 20: 274-283.

¢ Rodriguez J, Navallas J, Gila L, Rodriguez I, Malanda A. Analy-
sis of the relationship between the rise time and the amplitu-
de of single fibre potentials in human muscles. J. Electro-
miogr. Kinesiol. 2010; 20: 1249-1258.

e Rodriguez J, Navallas J, Gila L, Rodriguez I, Malanda A. The
peak to peak ratio of single fibre potentials is little influenced
by changes in the electrode position close to the muscle fi-
bre. J. Electromiogr. Kinesiol. 2010; 20: 433-445.

OFTALMOLOGIA

e Giuliano N, Gonzalvo F, Ardanaz MA, Bové M, Altarriba MA,
Ayats S, Garbey H, Ivanescu A. Neurorretinitis por Bartonella
Henselae como manifestaciéon de la enfermedad por aranazo
de gato. Casos Clinicos de Retina y Vitreo. Premios 2010. Edi-
torial Glosa S. L. Pag 112-115.

RADIODIAGNOSTICO

e Apesteguia L., Ovelar A., Alfaro C. Actualizacién en interven-
cionismo terapéutico en mama Radiologia.

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

e Garcia-Montesinos M., Oteiza L, Aldunate S, Gémez MJ,
Saenz JJ, Tihista JA. Bronconeumonitis por virus herpes sim-
ple en paciente con fallo respiratorio postoperatorio. Med In-
tensiva 2010; 34 (2): 150-153.
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e Maravi E, Gomez-Sanchez M?J. Host Adaptive Immunity De-
ficiency (HAID) in Severe Pandemic Influenza. Critical Care
2010, 14: R167 (14 September 2010).

e Maravi Poma E, Escuchuri Aisa J, Laplaza Santos C. “Procedi-
mientos para evaluar Muerte Cerebral Protocolos y Procedi-
mientos en el paciente critico”. Editor: Dr. Pedro Gutiérrez Li-
zardi, Monterrey-México, de la AMMCTI, 2010 (Asociacion
Mexicana de Medicina Critica y Terapia Intensiva).

Maravi Poma E, Macaya-Redin L, Maravi-Aznar A, Arana-
Alonso E. Pancreatitis Aquda Grave: Soporte Nutricional. Pro-
grama de Actualizacién en Terapia Intensiva (PROATI) 2010;
15° Ciclo, Médulo 1: Pag. 61-80. Editorial Médica Panameri-
cana S.A., Buenos Aires-Argentina.

Maravi Poma E, Martin-Loeches |, Regidor E, Laplaza C. Seve-
re 2009 H1n1 Influenza in Pregnant women in Spain. Crit
Care Med 2010; CCMED Decision-ACCEPTED Fecha: sabado,
27 de oviembre de 2010.

Rodriguez A, Socias L, Guerrero JE, Figueira JC, Gonzalez N,
Maravi Poma E, Lorente L, Martin M, Pérez-Padilla R, Baraho-
na D, Rello J y GETGAG/SEMICYUC (Isabel Jiménez Urra, Lau-
ra Macaya Redin, Ana Telleria Martin). Gripe A pandémica en
una unidad de cuidados intensivos: Experiencia en Espana y
Latinoamérica. Med Intensiva 2010; 34 (2): 87-94.

TRAUMATOLOGIA Y C.0.

e Hidalgo Ovejero M, Garcia Mata S, Martinez de Lezea F, Go-
Ai Zubiri |, Alzueta Zubiri L. L3-L4 Dislocation without neuro-
logical lesions. Bulletin of the NYU Hospital for joint diseases
2010; 68 (1) 60-4. Volume 68 (1) March 2010.

PSIQUIATRIA

e Peralta V, Cuesta MJ. The effect of antipsychotic medication
on neuromotor abnormalities in neuroleptic-naive nonaffec-
tive psychotic patients: anaturalistic study with haloperidol,
risperidone, or olanzapine. Prim Care Companion J Clin
Psychiatry. 2010; 12 (2).

Peralta V, Campos MS, De Jalon EG, Cuesta MJ. Motor beha-
vior abnormalities in drug-naive patients with schizophrenia
spectrum disorders. Mov. Disord. 2010 Jun 15; 25 (8): 1068-
76.

Peralta V, Campos MS, de Jalon EG, Cuesta MJ. DSM-IV ca-
tatonia signs and criteria in first-episode, drug-naive, psycho-
tic patients: psychometric validity and response to antips-
ychotic medication. Schizophr Res. 2010 May; 118 (1-3):
168-75.

Hidalgo R, Zandio M, Zarzuela A, Serrano JF, Rosa A, Fana-
nas L, Peralta V, Cuesta MJ. Validity of maternal recall of obs-
tetric complications in mothers of patients with schizophre-
nia spectrum disorders and their healthy siblings. Schizophr.
Res. PMID: 21050723, 2010.

Peralta V, de Jalon EG, Campos MS, Zandio M, Sanchez-To-
rres A, Cuesta MJ. The meaning of childhood attention-defi-
cit hyperactivity symptoms in patients with a first-episode of
schizophrenia-spectrum psychosis. Schizophr. Res. PMID:
20926260, 2010.
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e C. Miret y A. Martinez Larrea. El profesional en urgencias y
emergencias: agresividad y burnout. An. Sist. Snit. Navar,
2010, Vol. 33, Suplemento 1, 193-201.

e Francis A, Fink M, Appiani F, Bertelsen A, Bolwig TG, Braunig
P, Caroff SN,Carroll BT, Cavanna AE, Cohen D, Cottencin O,
Cuesta MJ, Daniels J, Dhossche D,Fricchione GL, Gazdag G,
Ghaziuddin N, Healy D, Klein D, Krtger S, Lee JW, Mann SC,
Mazurek M, McCall WV, McDaniel WW, Northoff G, Peralta
V, Petrides G,Rosebush P, Rummans TA, Shorter E, Suzuki K,
Thomas P, Vaiva G, Wachtel L.Catatonia in Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders, FifthEdition. J ECT.
2010 Dec; 26 (4): 246-7.

Peralta V, de Jalén EG, Campos MS, Basterra V, Sanchez-To-
rres A, Cuesta MJ Risk factors, pre-morbid functioning and
episode correlates of neurological soft signs in drug-naive pa-
tients with schizophrenia-spectrum disorders. Psychol Med.
2010, 22:1-11.

Peralta V. Esquizofrenia y otros trastornos psicéticos. Aula
Médica. 2010, 2: 35-36.

Campos MS, de Jalon EG, Cuesta MJ, Peralta V. Los signos
neurolégicos menores y sus correlatos en pacientes con pri-
meros episodios psicoticos. Aula Médica. 2010, 2: 53-77.

Sanchez Torres A, Basterra V, Peralta V, Cuesta MJ. Funcio-
nes ejecutivas en la esquizofrenia: del primer episodio a la
cronicidad. Aula Médica. 2010, 2: 53-77.

Basterra V, Sanchez-Torres A, Cuesta MJ, Peralta MJ. Altera-
ciones de la sustancia blanca cerebral estudiada mediante
técnicas de imagen por tensor de difusion descritas en prime-
ros episodios psicéticos. Aula Médica. 2010, 2: 79-96.

Libros

® Morras F, Basterra V, Martinez de Zabarte E, Zandio M. Tras-
tornos psicéticos: esquizofrenia. Manual del residente en Psi-
quiatria. Tomo I. Ene Life. 2010.

PREMIOS

UROLOGIA

o Alvarez S, Hualde A, Jiménez C J, Cebrian JL, Jiménez P J,
Garcia-Garcia D, Montesino M. Complicaciones de la cirugia
de incontinencia urinaria femenina con minicintas. Actas Urol
Esp 34 (10). 2010.

e Jiménez CJ, Hualde A, Cebrian JL, Alvarez S, Jiménez PJ,
Montesino M, Raigoso O, Lozano F, Pinos M, Santiago A.
Nuestra experiencia con las cintas MiniArc en el tratamiento
de la incontinencia urinaria. Actas Urol Esp 34: 372. 2010.

e Jiménez P J., Cebrian JL., Alvarez S, Garcia D, Lozano F. Car-
cinoma epidermoide balanoprepucial de nueva aparicion tras
circuncision. Actas Urol Esp 34: 218. 2010.

e Jiménez P J, Hualde A, Cebrian JL, Alvarez S, Jiménez C J,
Garcia D, Torres L, Santiago A. Sistema REMEEX® para el tra-
tamiento de la incontinencia urinaria de esfuerzo masculina:
nuestra experiencia. Actas Urol Esp 34: 802. 2010.

e Jiménez PJ, Cebrian JL, Guarch R, Hualde A. Tumor testicular
de células de Sertoli con marcadores neuroendocrinos positi-
vos. Actas Urol Esp 38: 481. 2010.

e Jiménez PJ, Cebrian JL, Lozano F, Alvarez S. Prolapso de mu-
cosa uretral en mujer postmenopausica. Actas Urol Esp 34:
565. 2010.

e Montesino M, Santiago A. Historia clinica informatizada: 8
anos de experiencia de un servicio médico quirurgico. Revis-
ta de Calidad Asistencial, 25: 2010.

e Rivas A, De Pablo A, Cebrian JL, Jiménez C J, Sarmiento C,

Santiago A. Tratamiento laparoscépico de uréter retrocavo.
Arch Esp Urol (DVD-Video): 22 (3). 2010.

Libros

e Castillo MT, Jiménez C J. Mitos en Incontinencia Urinaria (li-
bro completo). Ed. Mayo. Barcelona 2010.

OFTALMOLOGIA

e Giuliano N., Gonzalvo F., Ardanaz MA., Bové M., Altarriba
MA., Ayats S., Garbey H., lvanescu A. Neurorretinitis por Bar-
tonella Henselae como manifestaciéon de la enfermedad por
aranazo de gato. Casos Clinicos de Retina y Vitreo. Premios
2010. Editorial Glosa S. L. Pag. 112-115.
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ALERGOLOGIA

e Olaguibel JM., Quirce S., Julia B., Fortun AS., Vicente. Estu-
dio Magic. Definiendo puntos de corte del cuestionario ACQ.
Premio a la mejor comunicacion oral. XXVII Congreso Nacio-
nal de la Sociedad Espanola de Alergologia Inmunologia Cli-
nica. Madrid del 10 al 14 de noviembre de 2010.

279



11 | Anexo - Publicaciones, Premios, Proyectos de Investigacion y tesis

PROYECTOS DE INVESTIGACION

CARDIOLOGIA

e Ancin Viguiristi, R. Panticipacion en el estudio obsevacional
Clarify.

COORDINACION DE TRASPLANTES

e Maravi Poma E, Cemborain A. Nuevo Banco de Tejidos en
Navarra. Desde el Modelo Pamplona, se est4 prestando todo
el apoyo conceptual, cientifico y logistico. Reuniones periodi-
cas con la Dra. Arantxa Cemborain, presentada como res-
ponsable del desarrollo de dicho Banco. Afo 2010 - Primer
ano, y apoyo de la Unidad del Banco de Sangre actual.

e Maravi Poma E. Programa SIUL - Sistema Integrado de Dona-
cién y Trasplante 2011. Direccion Web: http://demos.ont.es.
Se trata de una Base de Datos de los donantes de cada hos-
pital conectada a la ONT mediante la web mencionada. Or-
ganizacion Nacional de Trasplantes - ONT, 2010.

DIGESTIVO

e Rodrigo J. Caracterizacion fenotipica y molecular de las poli-
posis coldnicas atenuadas. Papel de la actividad inflamatoria,
resistencia insulinica y factores ambientales. Estudio multi-
céntrico EPIPOLIP.

e Alonso A. Ensayo prospectivo de validacion de un nuevo es-
guema de identificacion del sindrome de Lynch (Sindrome de
predisposicién hereditaria al cancer) en la Comunidad Foral
de Navarra. Proyecto de investigacion 88/2010.

GENETICA

e Aplicacion de nuevas técnicas de citogenética molecular pa-
ra identificar regiones cromosémicas de susceptibilidad a pa-
decer un trastorno generalizado del desarrollo. Investigador
principal: Maria A. Ramos-Arroyo. Financiacion: Caja de Aho-
rros de Navarra.

e European-Huntington Disease Network. Investigador princi-
pal central: Bernhard Landwehrmeyer. Universidad de Ulm,
Alemania. Investigador principal local: Maria A. Ramos-Arro-
yo. Financiacion: Fundacion CHDI.

e Busqueda de nuevas anomalias genéticas en LLA-B pediatri-
ca. Proyecto colaborativo de investigacion: Hospital Infanta
Cristina (Badajoz). Investigador principal: Dra. Vallcorba. Hos-
pital la Paz (Madrid). Hospital Virgen del Camino, investiga-
dor local: Arantzazu Pérez-Juana. Financiacién: Fundesalud.

e Ensayo prospectivo de validacién de un nuevo esquema de
identificacion del sindrome de Lynch (sindrome de predispo-
sicion hereditaria al cancer) en la Comunidad Foral de Nava-
rra. Investigador principal: Angel Alonso. Financiacién: De-
partamento de Salud Gobierno de Navarra.
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HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

e Santamaria A, Redondo M. Proyecto TEAM: Registro espanol
de enfermedad tromboembolica relacionada con tratamien-
tos hormonales, embarazo, complicaciones obstétricas o pro-
cedimientos de reproducciéon asistida en mujeres. Estudio
multicéntrico y multidisciplinar 2010.

MEDICINA INTERNA

e Carlos Pérez. Miembro del Comité de Auditorias de la Histo-
ria Clinica Informatizada, 2010.

e Fanlo P., Pérez C., Cia M., Elejalde I. Etxebarria M. Inclusién
formalizada y desarrollo de la Unidad de Enfermedades Au-
toinmunes sistémicas de referencia, dentro de la Sociedad Es-
panola de Medicina Interna. 2010-2015.

NEUMOLOGIA

e Anton M, Gorostiaga E, Ibanez J, Redin M, Rezusta L, Val L,
Cebollero P, Hueto J. Factores asociados a la disfuncion mus-
cular de la enfermedad pulmonar obstructiva crénica. Beca
del Gobierno de Navarra 2007-2010.

e Cebollero P, Hueto J, Cascante JA. Andlisis comparativo de
los efectos del entrenamiento de fuerza con los de un pro-
grama combinado de fuerza y resistencia aerébica en la ca-
pacidad funcional en pacientes con EPOC. Ministerio de Edu-
cacion 2007-2010.

e J. Antonio. Cascante; Javier Hueto; Pilar Cebollero; J. Javier
Lorza; Enriqgue Martinez; Maite Martinez, Maite Martinez.
Evaluacion del funcionamiento de un producto sanitario pa-
ra el diagndstico in vitro no invasivo de cancer pulmonar y
prediccion de la respuesta a quimioterapia. Cédigo protoco-
lo: PU-EF. Orden Foral 76/PR/2009. Desarrollo 2009-2010.

NEUROFISIOLOGIA CLINICA

e Malanda A, Gila L. Gurtubay IG, Navallas J, Villanueva A, Ro-
driguez I, Idoate F, Gomez S, Mallor F, Izquierdo M. Modela-
do de la actividad bioeléctrica del musculo esquelético basa-
do en anélisis morfométricos. Aplicacion al estudio de la pa-
tologia neuromuscular. Plan Nacional de Investigacion Cien-
tifica, Desarrollo e Innovacion Tecnoldgica 2007-2010. Ref.
SAF 2007- 65683.

e Navallas J, Gurtubay IG, Gila L, Mallor F, Rodriguez J. Des-
arrollo de un sistema de electromiografia de barrido (scan-
ning-EMG). Aplicacién al estudio de la estructura de la uni-
dad motora en sujetos sanos y obtencién de valores de nor-
malidad. Entidad financiadora Departamento de Salud, Go-
bierno de Navarra. Investigacién en Ciencias de laSalud. Mo-
dalidad b. Periodo 2010-2013.
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PSIQUIATRIA

e |dentificacion de nuevos endofenotipos clinicos en psicosis
funcionales de interés en estudios genéticos moleculares. Mi-
nisterio de Educacion y Ciencia (SAF2008-05674-C03-02).
2009-12-2011. IP: Victor Peralta.

e Biological risk factors, drug abuse and mental illness. Can-
nabis and other drugs effects on psychosis, A follow-up
study of a discordant cohort of siblings with psychosis. Plan
Nacional de Drogas (2008/030). 2009-2011. IP: Manuel J.
Cuesta.

* Phenotype-genotype and environmental interaction. Applica-
tion of a predictive model in first psychotic episodes. FIS (Fon-
do de Investigaciones Sanitarias) of the Spanish Ministry of
Health (PI81026). 2009-2011. IP: Manuel J. Cuesta.

e Validacion empirica de las definiciones de esquizofrenia. De-
partamento de Salud del Gobierno de Navarra (55/2007).
2008-2011. IP: Manuel J. Cuesta.

e Transmision de fenotipos categoriales y dimensionales de
los trastornos psicoticos y afectivos en familias nucleares de
maés de un miembro afecto. Departamento de Salud del Go-
bierno de Navarra (1312/2010). Agosto 2010-2013. IP: Vic-
tor Peralta.

REHABILITACION

e Rezusta L, Val L. Efectos de la enfermedad pulmonar obstruc-
tiva crénica en las diferentes manifestaciones de la fuerza
maxima, potencia muscular y explosiva en personas ancianas
con EPOC. Beca MEC. 2008-2010.

TESIS DOCTORALES

UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

e Ramos J; Macaya L; Telleria A y resto de miembros del servi-
cio. Estudio PHOENIX. Afo 2010y 2011.

e Todos los miembros de la UCI. Bacteriemia-Zero: BZ. Proyec-
t0 2009-2010. Proyecto promovido por el Ministerio de Sani-
dad, Politica Social e Igualdad de Espana en colaboracién con
la Organizacién Mundial de la Salud y liderado técnicamente
por la SEMICYUC.

UROLOGIA

e Jiménez C J. Estudio de evaluacion de la vejiga hiperactiva
Idiopatica en la mujer en Unidades de Urologia Funcional y
Urodinamica. Patrocinado por Astellas 2010 (en desarrollo).

e Jiménez C J. Estudio epidemiolégico descriptivo de hiperacti-
vidad del detrusor en Unidades de Diagnostico Urodinamico
de Espana. Patrocinador Astellas 2009-2010 (concluido).

e Montesino M, Lozano F, Jiménez P J, Alvarez S. Estudio ob-
servacional, prospectivo en varones con eyaculacion precoz
que son tratados con priligy® o con cuidados alternativos.
Protocolo R096769-PRE-4001 (Johnson & Johnson Pharma-
ceutical) 2010- 2011.

* Montesino M, Ripa L., Rivas A. Estudio aleatorizado, doble
ciego, para evaluar la eficacia y sequridad de 0,5 mg de du-
tasterida en pacientes con cancer de prostata tratado con in-
tencion curativa. ARI 109924 GSK, 2008- 2010.

* Montesino M, Santiago A, Jiménez C J, Cebrian JL. Estudio

de seguimiento de pacientes participantes en el estudio “RE-
DUCE". Protocolo ARI103094. GSK 2009- 2010.

ANATOMIA PATOLOGICA

e Salvador Egea MP. Cancer diferenciado de tiroides en Nava-
rra: 1987-2003. Incidencia, prevalencia y factores prondsti-
cos. Director: Puras A, Echegoyen A. Lectura: Pamplona, ene-
ro 2010. Calificacion Apto Cum laude.

MEDICINA INTERNA

o Andlisis de la calidad de atencién al final de la vida en el hos-
pital de Navarra durante el afio 2006. Tiberio G. y Martinez
K.Octubre 2010 UPNA Calificacion: Sobresaliente cum laude.

PSIQUIATRIA

e “Estudio Evolutivo de los Trastornos Motores en pacientes
psicéticos nunca tratados con neurolépticos”. Marisol Cam-
pos Burqui (Directores: V. Peralta y Manuel J. Cuesta).
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e Estudio Evolutivo de las alteraciones neurocognitivas en pa-
cientes psicéticos nunca tratados con neurolépticos. Elena
Garcia de Jalon. (Directores: Manuel J. Cuesta y V. Peralta).

e “Evaluacion del rendimiento cognitivo mediante el trail ma-
king test en pacientes con psicosis y sus hermanos sanos: es-
tudio comparativo y efecto asociado del polimorfismo val
158 met del gen de la catecol-o-metiltransferasa”. Programa
de Neurociencias de la Universidad de Navarra. Suficiencia In-
vestigadora. Enero 2010. Virginia Basterra Gortari. (Director:
Victor Peralta Martin)

e Estudio longitudinal del fenotipo dimensional, de factores de
riesgo individuales y familiares, y de predictores evolutivos en
pacientes con un primer episodio del espectro esquizofréni-
co. Facultad de Medicina, Universidad Auténoma de Barcelo-
na. Diciembre, 2010. Salvador Miret Fallada (Co-Director:
Victor Peralta).




11| Anexo - Publicaciones, Premios, Proyectos de Investigacion y tesis

HOSPITAL DE NAVARRA

COMUNICACIONES

ANESTESIA, REANIMACION Y
TRATAMIENTO DEL DOLOR

e Navarro C, Castaieda M, Aldaz M, Iza J, Gastaca M, Uriarte
E, Martin M. Manejo anestésico de una paciente embaraza-
da afecta de hemorragia subaracnoidea durante la emboliza-
cién por medio de procedimientos neurorradiolégicos. VI
Reunién de Residentes de Anestesia. Sociedad Espafiola de
Anestesia y Reanimacion. Madrid, 25-26 de Noviembre de
2010.

Hijosa E, Uriarte E, Romero CA, Navarro C, Castafeda M,
Martin M. Implicaciones anestésicas del Sd. de May-Hegglin.
VI Reunién de Residentes de Anestesia. Sociedad Espariola de
Anestesia y Reanimacion. Madrid, 25-26 de Noviembre de
2010.

Navarro C, Batllori M, Castafeda M, Arrondo J, Prujé E, Uriar-
te E, Martin M. Fractura de odontoides y mascara laringea
Fastrach. 16 Reunién de la ESRA Espana. Socieda Espanola
de Anestesia Regional. Alicante, 27-29 de Octubre de 2010.

Batllori M, Gastaca M, Urra M, Castaneda M, Hijosa E, Nava-
rro C, Romero CA. Estimulo muscular directo del aductor ma-
yor visualizado mediante Doppler color: un nuevo método
para llevar a cabo el bloqueo del nervio ciatico por via ante-
rior guiado por ecografia. 16 Reunion ESRA Espana. Socie-
dad Espanola de Anestesia Regional. Alicante, 27-29 de Octu-
bre de 2010.

Batllori M, Urra M, Navarro C, Castafieda M, Gastaca M, Ro-
mero C, Uriarte E. Blogueo de la fascia iliaca asistido por eco-
grafia para analgesia postoperatoria en artroplastia de cade-
ra: nuestra experiencia. 16 Reunion de la ESRA Espana. So-
ciedad Espanola de Anestesia Regional. Alicante, 27-29 de
Octubre de 2010.

Navarro Garcia C, Hijosa Basarte E, Gastaca Abasolo M, Urra
Nuin M, Rubial Alvarez M, Uriarte Rosquil E, Martin Vizcaino
M. Blogueo Analgésico Femoral Continuo en el Sindrome de
Down. XVI Reunién Anual ESRA- Espana. ESRA. Alicante, 27-
29 Octubre de 2010.

BIOQUIMICA

e Puiggross A, Rivero A, Galindo J, Beortequi S, Chellaoui A,
Garcia A. Evaluacion e implantacion de un método para la
cuantificacion de acido metilmalénico en orina. IV Congreso
Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espanola de Bio-
quimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20- 22 de
Octubre de 2010.

e Garcia Calvo A, Rivero A, Puiggross A, Chellaoui A, Kettani |,
Ruiz B. Prolactina monomérica tras precipitacion con polieti-
lenglicol en una poblacion de referencia. IV Congreso Nacio-
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nal del Laboratorio Clinico. Sociedad Espariola de Bioguimica
Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20- 22 de Octubre
de 2010.

Martin Rodriguez E, Rivero A, Puiggross A, Grijalba A. Valo-
res de referencia de la Inmunoglobulina estimulante del tiroi-
des. IV Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. Sevilla. Za-
ragoza, 20- 22 de Octubre de 2010.

Martin E, Rivero A, Otamendi |, Grijalba A. Importancia de la
temperatura en un enzimoinmunoanalisis para la cuantifica-
cién de TSI. IV Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. So-
ciedad Espanola de Bioquimica Clinica y Patologia Molecular.
Zaragoza, 20- 22 de Octubre de 2010.

Otamendi |, Rivero A, Martin E, Grijalba A. Analisis compara-
tivo de la determinacion de GH: IS 80/505 vs. IS 98/574. IV
Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espano-
la de Bioguimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20-
22 de Octubre de 2010.

Donlo C, Garcia Alarcos S, Sacramento E, Bravo V, El Busto
A, Grijalba A. Costos de no calidad en la fase preanalitica. IV
Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espano-
la de Bioguimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20-
22 de Octubre de 2010.

Donlo C, Grijalba A, Garcia San Martin MD, Martinez Perez
M, Juanicorena J, Burdaspar Y. Implantacion y protocolo de
notificacién de Valores Criticos en Laboratorio de Urgencias.
IV Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espa-
fiola de Bioquimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza,
20-22 de Octubre de 2010.

Martin E, Otamendi I, Muguerza R, Donlo C, Grijalba A. Indi-
ces ictéricos en un Laboratorio de Urgencias. IV Congreso
Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espafola de Bio-
quimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20-22 de
Octubre de 2010.

Grijalba A, Otamendi I, Rivero A, Garcia San Martin MD,
Donlo C, Ibafez J. Asociacion riesgo metabdlico y depésito
de grasa abdominal tras dieta hipocaldrica sola o combinada
con entrenamiento de fuerza. IV Congreso Nacional del La-
boratorio Clinico. Sociedad Esparnola de Bioquimica Clinica y
Patologia Molecular. Zaragoza, 20-22 de Octubre de 2010.

Chellaoui A, Palacios M, Kettani |, Garcia San Martin MD,
Grijalba A, Garcia Calvo A. Incidencia relativa de gamapatias
monoclonales. IV Congreso Nacional del Laboratorio Clinico.
Sociedad Espanola de Bioquimica Clinica y Patologia Molecu-
lar. Zaragoza, 20-22 de Octubre de 2010.

Gorostidi A, Donlo C. Prevalencia de anticuerpos IgA anti-
transglutaminasa en pacientes de atencién primaria. IV Con-
greso Nacional del Laboratorio Clinico. Sociedad Espanola de
Bioquimica Clinica y Patologia Molecular. Zaragoza, 20- 22
de Octubre de 2010.
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e Ruiz B, Garcia Calvo A, Kettani I, Chellaoui A, Palacios M.
Anélisis de ASCA IgG e IgA en pacientes con enfermedad de
Crohn. IV Congreso Nacional del Laboratorio Clinico. Socie-
dad Espanola de Bioquimica Clinica y Patologia Molecular.
Zaragoza, 20-22 de Octubre de 2010.

e Donlo C, Gorostidi A, Moriones M, Garcia Alarcos S, Bravo V,
Busto A. Modificacién de la concentracion de citrato depen-
diendo del valor hematocrito. IV Congreso Nacional del La-
boratorio Clinico. Sociedad Espanola de Bioquimica Clinica y
Patologia Molecular. Zaragoza, 20-22 de Octubre de 2010.

o Kettani |, Chellaoui A, Anton M, Eusa R, Garcia Calvo A, Pala-
cios M. Demanda de antigeno prostatico especifico en el Hos-
pital de Navarra en el afo 2009. IV Congreso Nacional del La-
boratorio Clinico. Sociedad Espanola de Bioquimica Clinica y
Patologia Molecular. Zaragoza, 20-22 de Octubre de 2010.

DERMATOLOGIA

e Hervella M. Interrogantes en la sensibilizacion por contacto a
la cocamido propil betaina. 10 th congress of the European
Society of Contact Dermatitis. European Society of Contact
Dermatitis. Strasbour (Francia), 15-18 septiembre de 2010.

Hervella M, Cascante L, Larumbe A, Viives R, Val Cayo A,
Yanguas I. Methylchloroisothiazolinones is still a major con-
tact allergen in Spain? 10 th congress of the European So-
ciety of Contact Dermatitis. European Society of Contact Der-
matitis. Strasbourg (France), 15-18 Septiembre 2010.

Hervella M, Larrea M, Bonaut B, Ros C, Iglesias ME, Yanguas
I Should weak positive reactions be taken into account as
true positive patch tests? 10 th congress of the European So-
ciety of Contact Dermatitis. European Society of Contact Der-
matitis. Strasbourg (Francia), 15-18 septiembre de 2010.

Hervella M, larrea M, Ros C, Larumbe A, Iglesias ME, Yaguas
JI La paranoia de los parabenos. Reunion de la Seccién Vas-
co Navarro Aragonesa de la AEDV. Academia Espafola de
Dermatologia Y venereologia. Pamplona, 23 octubre 2010.

Mitxelena J, Ros C, Yanguas JI, Iglesias ME, Val Cayo A, Vives
R Hiperpigmentacion reticulada inducida por Docetaxel. Reu-
nion de la Seccion Vasco navarro Aragonesa Riojana. Acade-
mia Espanola de Dermatologia y Venereologia. Pamplona, 23
octubre de 2010.

Yanguas |, Larrea M, Hervella M, Mitxelena J, Ros C; Bonaut
B. Seudoporfiria porfiria por voriconazol. Reunién de la Sec-
cién Vasco Navarro Aragonesa Riojana. Academia Espafiola
de Dermatologia y Venereologia. Pamplona, 23 octubre
2010.

Ros C, Recari E, Val Cayo A, Guarch R, Iceta A, Arruti |, Yan-
guas JI Acure genital ulcers in a 17-month-old girl (Lipschutz
ulcer). 19th Congress of the European Academy of Dermato-
logy and Venereology. European Academy of Dermatology
and Venereology. Gothenburg (Suecia), 6-10 octubre.

DIGESTIVO

e Fernandez-Urién |, Borobio E, Elizalde I, Borda A, Ruiz-Clavi-
jo D, Gonzélez de la Higuera B, Bolado F, Urman J, Jiménez
FJ. Can endoscopists predict incomplete capsule endoscopy
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of the small bowel? A mulivariate analysis. Digestive Disease
Week. New Orleans, 2-5 de mayo de 2010.

Fernandez-Urién |, Borobio E, Elizalde I, Vicufna M, Borda A,
Gonzalez de la Higuera B, Ruiz-Clavijo D, Vila JJ, Jiménez FJ,
Borda F. “Erythromycin administration in hospitalized pa-
tients undergoing capsule endoscopy: a prospective rando-
mized. Controlled trial”. Digestive Disease Week. New Orle-
ans, 2-5 de mayo de 2010.

Borda A, Jiménez FJ, Martinez Pefiuela JM, Fernandez Urién
I, Borda F, Amorena E, Munoz Navas M. “Drawing up an in-
dividual risk index of metachroncus neoplastic lesions deve-
lopment in resected colorectal cancer”. 18 th United Europe-
an Gastroenterology Week. Barcelona, 23-27 de octubre de
2010.

Vila J, Gofni S, Gémez M, Amorena E, Ostiz M, Fernandez-
Urién |, Rodriguez C, Jiménez FJ. “ERCP and endoscopic ul-
trasonography perfomed in a single session vs two different
sessions in jaundiced. patients: evaluation of endoscopic and
anaesthetic feasibility”. 18 th United European Gastroentero-
logy Week. Barcelona, 23-27 de octubre de 2010.

Vila JJ, Amorena E, Goni S, Ostiz M, Kutz M, Urman J, Bola-
do F, Jiménez FJ. Outcomes of endoscopic retrograde cholan-
giopancreatography in the elderly patients. 18 th United Eu-
ropean Gastroenterology Week. Barcelona, 23-27 de octubre
de 2010.

Amorena E, Gofi S, Juanmartinena JF, Vila JJ, Jiménez FJ. Es
segura la CPRE en pacientes ancianos. V Semana de las En-
fermedades Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de
junio de 2010.

Borda A, Martinez-Pefiuela JM, Borda F, Fernandez-Urién |, Ji-
ménez FJ, Mufoz Navas M, Carretero C. “Utilidad de la ex-
presion tisular de MUC-5 como factor de riesgo para la pre-
sentacion de lesiones neoplasicas. metacronicas en el cancer
colo-rectal resecado”. V Semana de las Enfermedades Diges-
tivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

Vila JJ, Ruiz Clavijo D, Kutz M, Bolado F, Fernandez Urién |,
Jiménez FJ. Perforacion géastrica en relacion a drenaje biliar
transgastrico asistido por rendez-vous endoscopico: sellado
como protesis biliar cubierta. V Semana de las Enfermedades
Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

Irisarri R, Amorena E, Bolado F, Kutz M, Urman J, Jiménez FJ,
Borda F. ;Que factores influyen en la preparacion de nuestras
colonoscopias?. V Semana de las Enfermedades Digestivas.
Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

Goni S, Fernandez-Urién |. Elizalde I. Borobio E, Borda A, Ruiz
Clavijo D, Irisarri R, Vila JJ, Jiménez FJ. Factores predictivos de
capsula endoscopica de intestino delgado incompleta: anali-
sis multivariante. V Semana de las Enfermedades Digestivas.
Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

Borda A, Martinez Pefiuela JM, Borda F, Fernandez Urién |, Ji-
ménez FJ, Mufnoz Navas M, Carretero C. Mala limpieza en la
colonoscopia diagnostica del cancer colo-rectal: posibles fac-
tores predictivos y efecto sobre las lesiones sincrénicas detec-
tadas. V Semana de las Enfermedades Digestivas. Santiago
de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

e Borda A, Martinez Penuela JM, Borda F, Fernandez Urién |,
Jiménez FJ, Munoz Navas M, Carretero C. Pacientes meno-
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res de 50 anos con cancer colo-rectal: analisis de sus posi-
bles caracteristicas diferenciales. V Semana de las Enferme-
dades Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de
2010.

Borda F, Martinez Peniuela JM, Borda A, Munoz Navas M, Ji-
meénez FJ, Carretero C. Valor pronoéstico de la expresion tisu-
lar de CD3 intraepitelial (CDe-1) en el cancer colo-rectal rese-
cado. XXXIIl Reunién Sociedad Vasco Navarra de Patologia
Digestiva. Bilbao, 5-6 de noviembre de 2010.

Goni S, Fernandez Urién |, Carretero C, Mufioz M, Gonzalez
de la Higuera B, Pons V, Caunedo A, Valle J, Redondo F, Lo-
pez A, Valdés M, Fernandez P, Menchén P, Herrerias JM, Ji-
ménez FJ. Complicaciones de la capsula endoscopica: anélisis
retrospectivo de 4.656 pacientes. XXXIIl Reunion Sociedad
Vasco Navarra de Patologia Digestiva. Bilbao, 5-6 de noviem-
bre de 2010.

Borda A, Fernandez Urién |, Carretero C, Prieto C, Borobio E,
Elizalde I, Mufioz Navas M, Jiménez FJ. Evaluacion de un nue-
vo prototipo de capsula endoscopica (PillCam SB2-4) para el
estudio del intestino delgado: resultados preliminares. XXXIlI
Reunion Sociedad Vasco Navarra de Patologia Digestiva. Bil-
bao, 5-6 de noviembre de 2010.

Borda F, Martinez Peniuela JM, Borda A, Jiménez FJ, Urman J,
Zozaya JM. ";Hasta qué punto influye la experiencia del en-
doscopista en el diagnostico de las lesiones neoplasicas sin-
cronicas del cancer colo-rectal?”. XXXIIl Reunién de la Socie-
dad Vasco-Navarra de Patologia Digestiva. Bilbao, 5-6 de no-
viembre de 2010.

Vila JJ, Ostiz M, Gonfi S, Kutz M, Urmén J, Bolado F, Fernan-
dez-Urién |, Jiménez FJ. Estudio comparativo de la viabilidad
del acceso pancredtico a través de la papila minor vs acceso
a través de papila mayor para la terapéutica pancreatica.
XXXII Jornada Nacional de la Sociedad Espanola de Endosco-
pia Digestiva. Leén, 26-27de noviembre de 2010.

Irisarri R, Amorena E, Vila JJ, Bolado F, Basterra M, Gomez M,
Urman J, Jiménez FJ. Andlisis comparativo de dos regimenes
de preparacion de la colonoscopia. XXXII Jornada Nacional
de la Sociedad Espanola de Endoscopia Digestiva. Ledn, 26-
27 de noviembre de 2010.

Vila J, Goni S, Ostiz M, Kutz M, Urman J, Bolado F, Fernan-
dez-Urién |, Jiménez FJ. Sellado de perforacién géastrica me-
diante protesis biliar metdlica cubierta en paciente sometido
a drenaje biliar transmural guiado por USE y rendez-vous.
XXXII Jornada Nacional de la Sociedad Espanola de Endosco-
pia Digestiva. Ledn, 26-27 de noviembre de 2010.

Gisbert JP, Calvet X, Feu F, Bory F, Cosme A, Almela T, San-
tolaria S, Aznarez R, Castro M, Ferndndez N, Borda F, Piqué
JM. Erradicacion de Helicobacter Pyloriy prevencién de la re-
cidiva hemorragica por Ulcera péptica. Estudio multicéntrico
Nacional a largo plazo en 800 pacientes. XIll Reunién de la
AEG. Madrid, 11-12 de marzo de 2010.

Irisarri R, Bolado F, Nantes O, Amorena E, Kutz M, Urman JM,
Goni S, Ostiz M, Ruiz-Clavijo D, Borda F. ¢Influye la indica-
cion en la erradicacion de Helicobacter Pylori? V Semana de
las Enfermedades Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22
de junio de 2010.
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e Borobio E, Fernandez-Urién |, Elizalde |, Vicuna M, Borda A,
Gonzalez de la Higuera B, Ostiz M, Vila JJ, Jiménez FJ, Borda
F. Does erytromycin administration prior to capsule endos-
copy affect the rate of complete examinations in hospitalized
patients? A prospective and randomized trial. VIII Reunion
Ibérica de Cépsula Endoscépica.Oporto, 16 de enero de
2010.

Nantes O, Zozaya JM, Ruiz-Clavijo D, Kutz M. Montes R*.
Hermida J*. Servicio de Digestivo A. Complejo Hospitalario
de Navarra y Laboratorio de Trombosis y Hemostasia. Area de
Ciencias Cardiovasculares CIMA de la Universidad de Nava-
rra*. Caracteristicas y hallazgos endoscopicos de las hemo-
rragias digestivas altas (HDA) y bajas (HDB) en pacientes an-
ticoagulados con acenocumarol. V Semana de las Enferme-
dades Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de
2010.

Nantes O, Rodriguez C, Gbmez M. Zuhiga AE*, Ostiz M, Go-
fi S, Arin A. Servicio de Digestivo A. Servicio de Reumatolo-
gia*. Complejo Hospitalario de Navarra. Infliximab en el tra-
tamiento de la enfermedad inflamatoria intestinal. Andlisis de
nuestra experiencia. XXXIIl Reunion Sociedad Vasco Navarra
de Patologia Digestiva. Bilbao, 5-6 de noviembre de 2010.

Gisbert JP, Calvet X, Feu F, Bory F. Cosme A. Almela P, San-
tolaria S, Aznarez R. Castro M, Borda F. Piqué JM. Eradication
of helicobacter pylori for the prevention of peptic ulcer reble-
eding. Long-term follow-up study of 800 patients. Digestive
Disease Week. New Orleans, 2-5 de mayo de 2010.

Vila JJ, Vazquez Sequeiros F, Pérez Millan A, Gonzélez Huix F,
Iglesias J, Aparicio JR, Subtil JC. De la Serna G, De la Morena
F, Garcia Cano J, Casi M, Barturen A, Rodriguez-Gémez SJ,
Repiso A, Lancho A, Juzgado D. Igea F, Fernandez-Urién |,
Gonzalez Martin JA, Pérez-Miranda M. Colangio-pancreato-
grafia endosonografica (CPES) intervencionista: andlisis de la
experiencia inicial mediante estudio multicéntrico nacional.
Xll Jornadas Nacionales de Ultrasonografia Endoscépica. Ma-
drid, 12-13 de noviembre de 2010.

Vila JJ, Vazquez-Sequeiros E, Pérez Millan A, Gonzalez Huix
F, Iglesias J, Aparicio JR, Subtil JC, De la Serna C, De la Mo-
rena F. Garcia Cano J, Casi M, Barturen A, Rodriguez Gomez
SJ, Repiso A, Lancho A, Juzgado D, Igea F, Fernandez-Urién
|, Gonzalez-Martin JA, Pérez-Miranda M. Experiencia inicial
de la colangio-pancreatografia guiada por ecoendoscopia
(CPES) estudio multicéntrico nacional. XXXII Jornada Nacio-
nal de la Sociedad Espanola de Endoscopia Digestiva. Leon,
26-27de noviembre de 2010.

Vicuna M, Zozaya JM, Martinez De Esteban JP, Forga L, Sala
F, Martinez Pefuela JM, Palacios M, Layana E. Papel de la
HLA en el cribado de enfermedad celiaca en pacientes adul-
tos con Diabetes Mellitus. V Semana de las Enfermedades Di-
gestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

Vicuna M, Zozaya JM, Martinez De Esteban JP, Forga L, Mar-
tinez-Pefuela JM, Sala F, Layana E, Palacios M. Caracteristi-
cas clinicas y analiticas de pacientes con Diabetes Mellitus y
Enfermedad celiaca diagnosticada mediante cribado con
HLA. XXXIIl Reunién de la Sociedad Vasco-Navarra de Pato-
logia Digestiva. Bilbao, 5-6 de noviembre de 2010.
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ENFERMERIA

e Ascorbe T, Martinez S. Respuesta a la vacunacion en la hepa-
titis B en pacientes en hemodidlisis. Primovacunacion y re-
cuerdo. XXXV Congreso de la Sociedad Espanola de Enfer-
meria Nefrolégica. Granada. 20 al 23 de Octubre de 2010.

Beorlequi C. Aplicacion de la citologia en base liquida al es-
tudio citologico de la orina. XXIX Congreso Centroamericano
de Patologia y IV Congreso Nacional de Patologia. Ciudad de
Panama. 27 noviembre al 2 de diciembre.

Catalan B, Mena M, Cerdéan E. Asociaciéon entre el estado nu-
tricional y sintomatologia depresiva en pacientes en trata-
miento de hemodiélisis. XXXIX Internacional Conference Eu-
ropean Dialysis and Transplant Nurses Association EDTNA/ER-
CA. Dublin. 18 al 21 de septiembre de 2010.

Cerdan E, Mena M. Cronograma y control de actividades de
enfermeria en el entrenamiento de hemodidlisis domiciliaria
con catéter. XXXV Congreso de la Sociedad Espanola de En-
fermeria Nefrolégica. Granada. 20 al 23 de Octubre de
2010.

Domench P, Molina C. La experiencia de los pacientes asma-
ticos con Omalizumab: a proposito de 8 casos. XXl Congre-
so SVNPAR-ENAPE. Pamplona. 19 de noviembre de 2010.

Esquiroz M, Garde A, Ojer A. De los cuidados enfermeros a
la enfermeria basada en la evidencia. XXIV Congreso Nacio-
nal de la ASEEDAR-TD. Tenerife. 13 al 15 de octubre de
2010.

Garde |, Ojer A, Esquiroz M Propuesta de registro de Enfer-
meria de quiréfano: check-list. XXIV Congreso Nacional de la
ASEEDAR-TD. Asociacion Nacional de Enfermeria de Aneste-
sia, Reanimacioén y Terapia del Dolor. Tenerife. 13 al15 de oc-
tubre de 2010.

Gomez L, Camanes S, Serrano A IGRT en tratamientos de
IMRT de prostata con marcadores fiduciales. Asociacion Es-
panola de Técnicos en Radiologia. Segovia. 30 septiembre al
2 octubre de 2010.

Gomez L, Lopez de Davalillo A, Juaristi M. Intervencién del
TERT en el proceso de planificacion de radioterapia avanzada
en pacientes con carcinoma de cuello localmente avanzado.
Asociacion Espanola de Técnicos en Radioterapia. Jerez de la
Frontera. 23-25 de octubre de 2010.

Gomez L, Camanes S, Ruiz R. Impacto del PET en la planifi-
cacion de un tratamiento radioterapico en cancer de esofa-
go; a propdsito de un caso. Asociacion Espanola de Técnicos
en Radioterapia. Jeréz de la Frontera, 23-25 de octubre de
2010.

Goni C, Munoz M, Ciervide E, Molina C. Informes de conti-
nuidad de cuidados al alta. IX Congreso Zahartzaroa y |l
Congreso de la sociedad navarra de neumologia y geriatria.
San Sebastian, 22 al 24 de abril de 2010.

Gonfi MI, Gonzéalez MJ, Velasco MA, Randez R, Erro J. Estu-
dio prequirtrgico de la axila, utilidad de la core-biopsia con
control ecogréafico. Curso Patologia Mamaria. Pamplona, 20-
21 de mayo de 2010.

Inés R, Sanz E. La no enfermedad en la salud mental. XXI

Congreso Nacional de auxiliares de enfermeria. Jerez de la
Frontera, 2 al 4 de junio de 2010.
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e Irigoyen M, Chivite N, Navarro MA, Marin B. Estrefimiento:
andlisis de la frecuencia de las caracteristicas definitorias y
factores relacionados en una Unidad de Cuidados Intensivos.
Congreso Internacional AENTDE/NANDA. AENTDE. Madrid,
12 al 14 de mayo de 2010.

Irigoyen MI, Garcia MT, Zazpe C, Chivite N, Martorell A, Her-
nandez MA, Udi E, Barrenechea N, Navarro MA, Baztan B,
Elizondo A, Barber M, Martija I, Ansotegui A, Iturralde J, Ba-
rado J. Neumonia asociada a ventilacién mecéanica: imple-
mentacion de un paquete de medidas preventivas. XXXVI
Congreso Nacional de la SEEIUC. Mélaga, 13 al 16 de junio
de 2010.

Juaristi M, Gomez L. Planificacién de braquiterapia ginecolé-
gica guiada por imagen. Asociacion Espanola de Técnicos en
Radioterapia. Jerez de la Frontera, 23-25 de octubre de
2010.

Laguardia R, Cerdan MP, Merino A, Asenjo A, Gurucelain C.
Aplicaciéon del listado de verificacion quirtirgica en cirugia
vascular. XXII Congreso Nacional de Enfermeria Vascular.
Madrid, 9 al 12 de junio de 2010.

Lizarbe M, Azcoiti MS Satisfaccion y calidad de vida a 85 pa-
cientes sometidos a reservorio venoso. IV Congreso Nacional
de Equipos de Terapia Intravenosa. Asociacion de Equipos de
Terapia Intravenosa. Valencia, 20 al 23 de abril de 2010.

Martin C, Maranon Y, Urdaci M. Comparacion de dos méto-
dos para la monitorizacion. Congreso nacional de especialis-
tas en anadlisis clinicos. Cérdoba, 2-4 de junio de 2010.

Navarro MA, Irigoyen MI, De Carlos V, Martinez A, Elizondo
A, Indurain S, Sorbet MR, Martorell A, Prieto P, Ordonez E,
Garcia Y. Evaluacién de dolor postoperatorio agudo tras ciru-
gia cardiaca. Nuestra experiencia. XXXVI Congreso Nacional
de la SEEIUC. Maélaga, 13 al 16 de junio de 2010.

Navarro MA, Martinez O, Martorell A, Ordénez E, Prieto P,
Sorbet MR, Indurain S, Elizondo A, De Carlos V, Irigoyen MI,
Garcia Y. Trastornos de estado de animo en el paciente so-
metido a Cirugia Cardiaca. Implicaciones postquirurgicas en
la Unidad de Cuidados Intensivos. XXXVI Congreso Nacio-
nal de la SEEIUC. Sociedad Espanola de Enfermeria Intensi-
va y Unidades Coronarias. Méalaga, 13 al 16 de junio de
2010.

Nufez R, Ancin MJ, Garcia MT. Protocolo de actuacion inte-
gral en el proceso de donacion. XXXVI Congreso Nacional de
la SEEIUC. Maélaga, 13 al 16 de junio de 2010.

Palacios A, Sanz A, Goémara L. Actualizacion de las recomen-
daciones entregadas a pacientes en el Hospital de Dia. Jorna-
das de Enfermeria Oncologica. Sociedad Espanola de Enfer-
meria Oncoldgica. San Sebastian, 21-22 de octubre de 2010.

Ruiz R, Ardid T, Gomez L. Localizacion del lecho tumoral en
pacientes con cancer de mama: un modelo con dos TCS de
planificacion. Congreso Nacional de Técnicos de Radiologia.
Segovia, 30 de septiembre al 2 de octubre.

Sanz AC, Villalgordo P, Montes Y. De las Taxonomias Enfer-
meras a la practica clinica: alianzas y estrategias. Congreso
Internacional AENTDE/NANDA. Madrid, 12 al 14 de mayo de
2010.

e Serrano A, Lépez de Davalillo A, Gémez L. Braquiterapia de
alta tasa (HDR) para sobreimpresion del lecho tumoral en
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cancer de mama localizado. Asociacién Espanola de Técnicos
en Radiologia. Segovia, 30 de septiembre al 2 de octubre de
2010.

e Serrano A, Lépez de Davalillo A, Gémez L. Braquiterapia de
alta tasa (HDR) para sobreimpresion del lecho tumoral en
cancer de mama localizado. Asociacién Espanola de Técnicos
en Radiologia. Segovia, 30 de septiembre al 2 de octubre de
2010.

e Vazquez C, Andion N, Belzunegui T. Intoxicaciones agudas
en el servicio de Observacion de Urgencias. Estudio observa-
cional descriptivo. SEMES, Congreso Nacional. Pamplona, 16
al 18 de junio de 2010.

FARMACIA

e Tamayo Orbegozo E, Iruin Sanz A, Novajarque Sala L, Sanz
Alvarez L, ORate Muzés E, Pio Asin M. Utilizacion de Carbo-
xipeptidasa como terapia de rescate para intoxicacion por do-
sis altas de metrotexate. 55 Congreso Nacional de la Socie-
dad Espanola de Farmacia Hospitalaria. SEFH: sociedad Espa-
fola de Farmacia Hospitalaria. Madrid, 19-22 octubre.

Sanz Alvarez L, Novajarque Sala L, Sarobe Carricas M, Tama-
yo Orbegozo E, Pio Asin M, Garcia Gonzalez P. Formulacion
de enema de lidocaina para tratamiento de la proctitis ulce-
rosa. 55 Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Far-
macia Hospitalaria (SEFH). SEFH (sociedad espanola de farma-
cia hospitalaria). Madrid, 19-22 octubre.

Pio M, Sarobe M, Novajarque L, Onate E, Reina E, Navarro P.
Elaboracion de Sulfato de Niquel para el diagnéstico de der-
matitis de contacto sistémica. 55 Congreso Nacional. SEFH.
Madrid, 19-22 octubre 2010.

o Reina E. HEPATITIS B'Y COINFECCION CON VIH. Sesion Clini-
ca del Servicio. Servicio de Farmacia. Pamplona, 16 de junio
de 2010.

e Reina E. CASO CLINICO: HIPERSENSIBILIDAD A CARBOPLATI-
NO. Sesion Clinica del Servicio. Servicio de Farmacia. Pamplo-
na, 15 de diciembre de 2010.

e Garcia P, Reina E. Gestién Econdmica: Conceptos Generales.
Sesion Clinica del Servicio. Servicio de Farmacia. Pamplona,
20 de enero de 2010.

e Reina E, Garcia P. Gestion Economica: Acuerdos de Riesgo

Compartido y Ejemplos Practicos. Sesion Clinica del Servicio.
Servicio de Farmacia. Pamplona, 27 de enero de 2010.

e Garcia P. Trasplante de Progenitores Hematopoyéticos y En-
fermedad Injerto Contra Huésped. Sesion Clinica del Servicio.
Servicio de Farmacia. Pamplona, 17 de marzo de 2010.

e Reina E. Tromboembolismo pulmonar. Sesion Clinica del Ser-
vicio. Servicio de Farmacia. Pamplona, 24 de marzo de 2010.

e Garcia P. Asma Bronquial y Omalizumab. Sesion Clinica del
Servicio. Servicio de Farmacia. Pamplona, 9 de junio de 2010.

e Garcia P. Infeccion po Adenovirus en Paciente con EICH cro-
nico. Sesion Clinica del Servicio. Servicio de Farmacia. Pam-
plona, 17 de noviembre de 2010.

e Fontela,C. Sesion clinica: Staphylococcus aureus meticilin re-
sistentes.
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GERIATRIA

e Martinez N. Atypical Presentation Of An Aortic Angiosarco-
ma In An 80-Year-Old Man. 6th Congress of the European
Union Geriatric Medicine Society meeting in Dublin. Sociedad
Europea de Geriatria. Dublin, 29th Sept - 1st October 2010.

e Martinez N. Red Blood Cell Distribution Width And Mortality
Risk In An Acute Geriatric Ward. 6th Congress of the Euro-
pean Union Geriatric Medicine Society. Sociedad Europea de
Geriatria. Dublin, 29th Sept - 1st October 2010.

HEMATOLOGIA

e Uriz MJ, Antelo ML, lturre L, Zalba S, Zabalza A, Olavarria E.
Propuesta de un protocolo de Movilizacién con plerixafor. LIl
Reunién anual SEHH, XXVI Congreso Nacional de la SETH.
Las Palmas, 28-30 octubre.

e Arrazubi V, Uriz MJ, Antelo ML et al Circulating tumor cells:
Prognostic factor for metastatic colorrectal cancer. 12th
WORLD CONGRESS ON GASTROINTESTINAL CANCER. Bar-
celona, 30 junio-3 de julio.

® Antelo ML. Propuesta de un protocolo de movilizacién con
plerixafor. LIl Reunion Nacional de la SEHH y XXVI Congreso
Nacional de la SETH. Las Palmas (Gran Canaria), 28-30 de oc-
tubre.

MEDICINA INTENSIVA

e Soto E, Pinillos M, Elizalde J. Algoritmo para el manejo de las
intoxicaciones por setas. XXIl Congreso Nacional de Medici-
na de Urgencias. Sociedad Espanola de Medicina de Urgen-
cias. Pamplona, 16-18 de junio de 2010.

MEDICINA NUCLEAR

e P. Serra Arbeloa, E Goni Gironés, C Estébanez Estébanez, ME
Martinez Lozano, A Camarero Salazar, FA Lozada Delgado, A
San Martin Maya, J Rey Vasalo, B Lopez Yoldi y N Martin Fer-
nandez. Evaluacion clinica de los pacientes sometidos a biop-
sia selectiva de ganglio centinela en melanoma. 30° Congre-
so Nacional de la SEMNIM. SEMNIM. A Coruna, 16-18 de Ju-
nio de 2010.

E Goni Gironés, P Serra Arbeloa, ME Martinez Lozano, FA Lo-
zada Delgado, C Estébanez Estébanez, A Camarero Salazar,
F Vicente Garcia, MA Sanz de Pablo, N Martin Fernandez y B
Lopez Yoldi. Biopsia selectiva de ganglio centinela en mama:
comparacion y seguimiento de pacientes en la fase de valida-
cion y de aplicacién clinica. 30° Congreso Nacional de la
SEMNIM. SEMNIM. A Corufa, 16-18 de Junio de 2010.

N Martin Fernandez, A Diaz Pérez, B Lopez Yoldi, FA Lozada
Delgado, P Serra Arbeloa, E Goni Gironés, A Camarero Sala-
zar, C Estébanez Estébanez, ME Martinez Lozano y MM Se-
rrano Sanchez-Toscano. Influencia de la contaminacion am-
biental en los valores de la pureza radioguimica de los radio-
farmacos calculados a partir de un radiocromatografo. 30°
Congreso Nacional de la SEMNIM. SEMNIM. A Corufa, 16-
18 de junio de 2010.
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e A Otondo Barrenatxe, N Martinez Fernandez, L Ventura Mo-
rata, P Leon Solis, C Vélaz esparza, C Gil Olarra, N Blanco
Maeztu, A Diaz Pérez, P Serra Arbeloa y E Goni Gironés. Es-
tudios isotépicos de motilidad faringea y aspirado pulmonar
en pacientes con nutricion enteral para valorar la retirada de
la sonda nasogastrica. 30° Congreso Nacional de la SEMNIM.
A Coruha, 16-18 de Junio de 2010.

A Otondo Barrenatxe, L Ventura Morata, P Ledn Solis, N Mar-
tinez Fernandez, N Blanco Maeztu, C Gil Olarra, C Vélaz Es-
parza, A Diaz Pérez, E Goni Gironés y P Serra Arbeloa. Opti-
mizacion del protocolo de SPECT cerebral con 123I-IOFLUPA-
NO. 30° Congreso Nacional de la SEMNIM. Sociedad Espano-
la de Medicina Nuclear e Imagen Molecular. A Coruna, 16-
18 de Junio de 2010.

Rodriguez N, Seviné A, Torres MA, Idoate A, Zunzarren F, Mo-
rras B, Ruedas M, San Juan M, Godi E. Nuevas tecnologias en
ganglio centinela de mama: minigammacamara y OSNA. Op-
timizacion del protocolo de enfermeria intraoperatorio. XVI
Reunion de la Secciéon de Patologia Mamaria. Asociacion Es-
panola de Cirujanos. Pamplona, 20-21 de Mayo de 2010.

Sarasate N, Campion AM, Larrondo U, Miranda C, Fernandez
Ay Velaz C. Pacientes con lesiones no palpables en cirugia de
mama. XVI Reunion de la Seccion de Patologia Mamaria de
la Asociacion espanola de Cirujanos. Il Runién de Enfermeria
en Patologia mamaria. Unidad de Patologia Mamaria del
Hospital de Navarra. Pamplona, 20-21 de mayo de 2010.

Otondo A, Goni E, Delgado E, Ventura L, Serra P, Estébanez
C. Bularreko minbizian gongoil zentinelaren biopsia selekti-
boa: Gaixoen jarraipena teknika balioztatze eta aplikazio kli-
niko faseetan. Osasun Jardunaldiak. Osasungoa Euskaldun-
tzero Erakundea. Arantzazu, Ofati, 4-5 de junio de 2010.

NEUROCIRUGIA

e Zazpe |, Carballares I, Beaumont C, Lépez E. Beloqui R, Por-
tillo E. Meningioma primario intradseo: a propdsito de un ca-
so y revision de la literatura. XV Congreso Nacional de la So-
ciedad Espanola de Neurocirugia. Sociedad Espanola de Neu-
rocirugia. A Coruna, 12, 13y 14 de mayo de 2010.

Zazpe |, Beaumont C, Bacaicoa C, Vazquez A, Carballares |,
Portillo E. Agenesia congénita del pediculo en una vértebra
cervical: a proposito de un caso. XV Congreso Nacional de la
Sociedad Espanola Neurocirugia. Sociedad Espanola Neuroci-
rugia. A Coruna, 12, 13y 14 de mayo de 2010.

Zazpe |, Guerrero D, Caballero C, Carballares I, Beaumont C,
Portillo E. Estudio genético de mutilacion del promotor de los
genes MGMT y THBS1: significacion prondstica en glioma de
alto grado. XV Congreso Nacional de la Sociedad Espanola
Neurocirugia. Sociedad Espanola Neurocirugia. A Corufa,
12, 13 y 14 de mayo de 2010.

G? Romero JC, Lopez Rquez. E, Vazquez A, Carballares |, Zaz-
pe |, Azcona J, Portillo E. Supervivencia prolongada en pa-
cientes con GBM. XV Congreso Nacional de la Sociedad Es-
panola Neurocirugia. Sociedad Espariola Neurocirugia. A Co-
runa, 12, 13 y 14 de mayo de 2010.

e G® Romero JC, Lopez Rquez. E, Vazquez A, Carballares |, Zaz-
pe |, Azcona J, Portillo E. Supervivencia prolongada en pa-
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cientes con GBM. XV Congreso Nacional de la Sociedad Es-
panola de Neurocirugia. Sociedad Espanola de Neurocirugia.
A Corufa, 12, 13y 14 de mayo de 2010.

MEDICINA PREVENTIVA Y
GESTION CALIDAD

e Rodrigo |, Martin M, de la Fuetne A, Domench L, Tirapu B, Vi-
llagordo P. Evaluacion del grado de cumplimentacion del lis-
tado de verificacion quirdrgica en un hospital terciario. XXVIII
Congreso SECA. Sociedad Espanola de Calidad Asistencial.
Santiago de Compostela, 19-22 de octubre de 2010.

Rodrigo I, Domench L, Martin M, Villagordo P, Zabalza P,
Gost J. Utilidad del listado de verificacién quirtrgica para los
profesionales. XXVIII Congreso SECA. Sociedad Espanola de
Calidad Asistencial. Santiago de Compostela, 19-22 de octu-
bre de 2010.

Rodrigo |, Martin M, Tirapu B, De la Fuente A, Domench L,
Gost J. Evaluacion de la Estrategia Integral de la puesta en
marcha del listado de verificacion quirtrgica. XXVIIl Congre-
so SECA. Sociedad Espainola de Calidad Asistencial. Santiago
de Compostela, 19-22 de octubre de 2010.

Rodrigo I, Martin M, de la Fuente A, Domench L, Tirapu B, Vi-
llalgordo P. Estrategia integral de puesta en marcha del lista-
do de verificacién quirtrgica: evaluacién del grado de cum-
plimentacion, encuesta de opinion a profesionales y puesta
en marcha de acciones de mejora. Il Congreso SOCINORTE.
Sociedad Norte de Medicina Preventiva y Salud Publica. San
Sebastian, 25-26 de marzo de 2010.

Martin MP, Rodrigo |, Urra M, Batllori M, Iza J, Tirapu B, Vi-
llalgordo P. Valoracion de una estrategia de introduccion del
listado de verificacién quirdrgica. 167 Reunién Anual ESRAE
Espana. ESRAE Espana. Alicante, 27-29 octubre 2010.

Martin MP; Rodrigo |, Navarro C, Hijosa E, Unzué P, de la
Fuente A, Domenech L. Inicio de una estrategia de implanta-
cién del listado de verificacion quirtrgica. 162 Reunién Anual
ESRAE Espana. ESRAE Espana. Alicante, 27-29 octubre 2010.

Martin MP, Rodrigo |, Gastaca M, Castaneda M, Yoldi J, Za-
balza P, Gost J. Valoracién de la cumplimentacion del listado
de verificacion quirtrgica por el anestesiélogo. 16 Reunion
Anual ESRAE Espana. ESRAE Espana. Alicante, 27-29 octubre
2010.

OFTALMOLOGIA

e Jiménez Lasanta L, Zurutuza A. La evolucion de algunas neo-
plasias palpebrales puede ser imparable. II Congreso Iberoa-
mericano de Oculoplastica y Orbita. XX Congreso de la Socie-
dad Espafola de Cirugia Pléastica Ocular y Orbitaria y V Sim-
posio Internacional de Oculoplastica. Sociedad Espanola de
Cirugia Plastica Ocular y Orbitaria. Santiago de Compostela,
9-11 de junio de 2010.

e Zurutuza A. Evisceracion en Urgencias: ¢primaria o secunda-

ria? Congreso RENUR. Hospital 12 de Octubre. Madrid, 6 de
marzo de 2010.
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e Zurutuza A. Ulceras Autoinmunes: diagnéstico y tratamiento.
Congreso RENUR. Hospital 12 de Octubre. Madrid, 6 de mar-
zo de 2010.

e Equzkiza A, Auzmendi M, Andonegui J, Serrano L. Dicomiza-
cion e integracion de un equipo de imagen médica con un
PACS: caso practico de un equipo de campimetria. XXVIII
Congreso Anual de la Sociedad Espanola de Ingenieria Bio-
médica (CASEIB). Sociedad Espanola de Ingenieria Biomédica
Madrid, 24-27 de noviembre de 2010.

Auzmendi M, Equzkiza A, Andonequi J, Serrano L. Configu-
racién de un PACS vy visualizador Open Source para la inte-
gracion de informacion de una especialidad médica. XXVIII
Congreso Anual de la Sociedad Espanola de Ingenieria Bio-
médica (CASEIB). Sociedad Espafola de Ingenieria Biomédi-
ca. Madrid, 24-27 de noviembre de 2010.

Maya JR, Pérez de Arcelus M. Bebacizumab en el tratamien-
to de la neovascularizacién coroidea asociada a estrias an-
gioides. 86 Congreso de la Sociedad Espanola de Oftalmolo-
gia. Sociedad Espanola de Oftalmologia. Madrid, 22-25 de
septiembre de 2010.

Arruti N, Zurutuza A, Andonequi J, Berastequi L. Escleritis
posterior: reto diagnoéstico. XXXII congreso Anual de la Aso-
ciacion Oftalmolégica del Norte. Asociacion Oftalmolodgica
del Norte. Getxo (Vizcaya), 26-27 de noviembre de 2010.

Maya JR, Andonequi J, Pérez de Arcelus M, Aliseda D. Ulopa-
tia unilateral aguda idiopéatica. XXXII congreso Anual de la
Asociacion Oftalmoldgica del Norte. Asociacion Oftalmologi-
ca del Norte. Getxo (Vizcaya), 26-27 de noviembre de 2010.

Zurutuza A, Andonequi J, Maya JR, Arruti N. Cirugia de cata-
rata y aniridia. XXXII congreso Anual de la Asociacion Oftal-
moldgica del Norte. Asociacion Oftalmologica del Norte. Ge-
txo (Vizcaya), 26-27 de noviembre de 2010.

Zurutuza A, Rebollo A, Pérez de Arcelus M, Aranguren M.
Afectacion ocular en enfermedad injerto contra huésped.
XXXII congreso Anual de la Asociacion Oftalmologica del
Norte. Asociacion Oftalmolégica del Norte. Getxo (Vizcaya),
26-27 de noviembre de 2010.

Maya JR, Andonegui J, Pérez de Arcelus M, Zurutuza A. La
neovascularizacion coroidea no es por Degeneracién Macular
Asociada a la Edad. Seminarios de Oftalmologia de Navarra.
Complejo Hospitalario de Navarra. Pamplona, 17 de junio de
2010.

Pérez de Arcelus M, Aranguren M, Jiménez Lasanta L, Alise-
da D. Tratamiento del CIN (Neoplasia Intraepitelial Conjunti-
val): Interferon de primera opcion. Seminarios de Oftalmolo-
gia de Navarra. Complejo Hospitalario de Navarra. Pamplona,
17 de junio de 2010.

ORL

e Saiz M. Supervivencia segundos tumores en cancer de larin-
ge.

e S4iz M. Metéstasis cervicales de origen desconocido. LXI
Congreso Nacional de la SEORL. Valencia, Noviembre.

e Arbizu L, Ruiz de Erenchun |, Bulnes MD, Boleas MS, Arecha-
ga MO. Estapediotomia con protesis smart piston (comunica-
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cion oral). LXI congreso Nacional de la Sociedad Espanola de
ORL y Patologia Cérvico-Facial. Valencia, 6-9 de noviembre
de 2010.

e Arbizu L, Ruiz de Erenchun |, Bulnes MD, Boleas MS, Arecha-
ga MO. Tratamiento de la hipoacusia en un paciente con os-
teogénesis imperfecta. A propdsito de un caso (Poster). LXI
congreso Nacional de la Sociedad Espanola de ORL y Patolo-
gia Cervico-Facila. Valencia, 6-9 de noviembre de 2010.

e Ucar, MV. Panelista taller trabajo VERTIGO POSTURAL PARO-
XISTICO BEN. Congreso Nacional ORL. 9 de septiembre de
2010.

PSIQUIATRIA

e Pérez L, Cilveti S, Dominguez De Vidaurreta M, Francia L, Ur-
daniz M, Oroz S. Me han indicado tomar litio ; Qué tengo de-
recho a saber? XXVII Congreso nacional de enfermeria en sa-
lud mental. Asociacion Espafola de Enfermeria en Salud
Mental. Logrofio (La Rioja), 14-16 de abril de 2010.

e Antomds J, Huarte S, Garriz C. Descriptores MeSH en psi-
quiatria. XXVII Congreso Nacional de Enfermeria en Salud
Mental. Asociacién Espanola de Enfermeria en Salud Mental.
Logrono (La Rioja), 14-16 de abril de 2010.

e Urdéaniz M, Francia L, Oroz S, Cilveti S, Dominguez De Vidau-
rreta M, Pérez L. Tratamiento con Disulfiram, cuidados de en-
fermeria. XXVII Congreso Nacional de Enfermeria en Salud
Mental. Asociacién Espanola de Enfermeria en Salud Mental.
Logrono (La Rioja), 14-16 de abril de 2010.

REUMATOLOGIA

e Navarro F, Torre Alonso J, Sueiro L, Queiré R, Gonzélez C,
Gratacos J, Loza Cortina E et al. A 12-week randomized,
double-blind, multicenter study to evaluate the early effect of
etanercept 100 mg vs 50 mg weekly in subjets with ankylo-
sing spondylitis.

e Aldasoro V, Ibanez R, Fito MC, Del Val N, Horcada L, Garrido
L, Paniagua I, Gutiérrez R y Loza E. Enfermedad intersticial
pulmonar secundaria a conectivopatia: tratamiento con ciclo-
fosfamida endovenosa. Experiencia de los ultimos 5 anos del
Hospital de Navarra. XXXVI Congreso Nacional de Reumato-
logia. Sociedad Espanola de Reumatologia. Tarragona, 19-21
mayo 2010.

URGENCIAS

e Baztarrica E, Lumbier MJ, Alvarez A, Fernandez B, Lopez G,
Echarri A. Laceraciéon adrtica. XXII Congreso Nacional de la
Sociedad Espanola de Medicina de Urgencias y Emergencias.
Sociedad Espafola de Medicina de Urgencias y Emergencia.
Pamplona, 16-18 de junio de 2010.

o Alvarez E, Baztarrica E, Lumbier MJ, Gimena |, Velilla N, Sotil
A. Pericarditis aguda-mala evolucion. Comunicaciéon como
Abstrac. Congreso Nacional de SEMES. Pamplona, 16-18 de
junio de 2010.
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o Alvarez E, Lumbier MJ, Ferndndez B, Baztarrica E, Martinez
M, Sotil A. ;Neumotdrax a tension? XXII Congreso Nacional
de la Sociedad Espariola de Medicina de Urgencias y Emer-
gencias. Sociedad Espanola de Medicina de Urgencias y
Emergencia. Pamplona, 16-18 de junio de 2010.

e Pinillos MA. Algoritmo para el manejo de las intoxicaciones
por setas. Congreso SEMES. Pamplona. 2010.

e Pinillos MA. Simulacro de descontaminacién quimica. Trajes
de proteccién individual XIV. IV Jornadas nacionales de toxi-
covigilancia. Zaragoza. 2010.

UROLOGIA

e Relaciones entre el cuestionario AMSS y el déficit de testos-
terona en varones de 45-75 con disfuncién eréctil anos. IX
Congreso de la Sociedad Vasca de Urologia. Sociedad Vasca
de Urologia. Pamplona, 21 Mayo de 2010.

o Profilaxis antibiotica en la biopsia de prostata extendida.
Anélisis descriptivo. IX Congreso de la Sociedad Vasca de
Urologia. Sociedad Vasca de Urologia. Pamplona, 21 Mayo
de 2010.

e Revision de protocolos estandadizados dirigidos a pacientes
sometidos a biopsia prostatica transrectal ecodirigida (BTPE).
IX Congreso de la Sociedad Vasca de Urologia. Sociedad Vas-
ca de Urologia. Pamplona, 21 Mayo de 2010.

e Sarcoma de pene a prop6sito de un caso. Revision de la lite-
ratura. XIll Reunion de la Asociacion Uroldgica Navarro-Ara-
gonesa (AUNAR). AUNAR. Alcaniz, 14-15 de Mayo.

LIBROS

e Adenocarcinoma del uraco. Presentacion de un caso y revi-
sion de la literatura. XIIl Reunién de la Asociacion Urologica
Navarro-Aragonesa (AUNAR). AUNAR. Alcaniz, 14-15 de Ma-
yo.

e Fistula uretro-rectal. Reparacion por via perineal. XIIl Reunién
de la Asociaciéon Urolégica Navarro-Aragonesa (AUNAR). AU-
NAR. Alcaniz, 14-15 de Mayo.

e Carcinoma de Prostata. Gammagrafia dsea, indicacion y va-
lor diagnéstico. lll Jornadas de formacion para residentes en
Urologia. Coordinadores regionales de Residentes. Haro, 31
enero de 2010.

e Estudio de hipogonadismo de Inicio Tardio y comorbilidades
en varones de entre 40-75 afios con disfuncién eréctil. 9th In-
ternational Congress of Andrology. International Society of
Andrology. Barcelona, 7-10 Marzo de 2010.

e Epidemiology and Co-morbidities in 45-75 year old males
with Eréctile Dysfuntion. 13th Congress of the European So-
ciety for Sexual Medicine. (ESSM). Mélaga, 14-17 noviembre
2010.

e Testosterone Deficiency Syndrome in 45-75 year old males
with Erectile Dysfuntion. Prevalence and associations. 13th
Congress of the European Society for Sexual Medicine.
(ESSM). Malaga, 14-17 Noviembre 2010.

e Prevalence of ejaculatory disorders in 45-75 years old males
with Erectile dysfuntion. Influence of testosterone deficiency
syndrome. 13th Congress of the European Society for Sexual
Medicine.(ESSM). Malaga, 14-17 Noviembre 2010.

DIGESTIVO

e Borda, F. Larrayoz B. Farmacos en la hemorragia digestiva al-
ta no varicosa. En gastromed cum. Permanyer. 22 ed. 2010,
77-91.

NEUROCIRUGIA

e Portillo E, Vazquez A, Zazpe |. Cuando operar la hernia dis-
cal. Hernia discal lumbar; diagnéstico y tratamiento. Ergon.
12 ed. 2010-2011. 84-8473-923-4.

OFTALMOLOGIA

e Andonegui J, Serrano L, Eguzkiza A. E-Health applications in
ophthalmic diseases: on-going developments. Handbook of
research on developments in e-Health and telemedicine:
Technological and social perspectives. Medical Information
Science Reference (IGI Global). 1° ed. 2010. 978-1-61520-6.
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URGENCIAS

e Gimena I. Cap 6-1 sistemas de clasificacion y triaje del pa-
ciente que acude a urgencias con clinica de insuficiencia res-
piratoria. Ventilacion mecénica no invasiva. Bases y funda-
mentos.

e Pinillos MA. Guia de actuacién en intoxicaciones agudas: ge-
neralidades del tratamiento. Zambon.

e Pinillos MA. Guia de actuacion e Intoxicaciones agudas: into-
xicaciones especificas. Zamboén.

e Pinillos MA. Guia de actuacion en drogas emergentes para
los servicios de urgencias. Zambon.

e Pinillos MA. (colaborador). Lo esencial de toxicologia clinica.
2010.

e Pinillo MA. en colaboracién con Bernabé Fernandez. Tema
de: Atencion urgente en caso de intoxicaciones agudas. Ur-
gencias. SEMES.
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PONENCIAS

ANESTESIA, REANIMACION Y
TRATAMIENTO DEL DOLOR

e Calvo JI. Dolor neuropético. Sociedad Espanola del Dolor.
Madrid, 26-28 mayo.

e Calvo JI. Dolor Neuropético. Congreso Nacional. Sociedad Es-
panola del Dolor. Madrid, 26-28 mayo.

ANGIOLAGIA Y CIRUGIA VASCULAR

e Fernandez L. Infeccion en el pie diabético: Algoritmo diag-
néstico y terapéutico. V Congreso Interdisciplinario Nacional
sobre Patologia Vascular. Hospital San Pedro. Logrofio, 20-21
de mayo de 2010.

DERMATOLOGIA

e |glesias ME. Utilidad de las técnicas de marcacion automaética
de la imagen en diagndstico fotodinamico. Il Foro Espanol
Terapia Fotodinamica. Grupo espanol de dermatologia qui-
rurgica, laser y oncologia cutanea de la Academia Espanola
de Dermatologia y Venereologia. Madrid, 12 febrero de
2010.

e |glesias ME. Cirugia Topografica. Mis mejores opciones. VIII
Curso de avances en Cirugia dermatolégica y melanoma. Cli-
nica Universitaria de Navarra. Pamplona, 23-25 de septiem-
bre 2010.

e |glesias ME. Consejos y Técnicas en Cirugia Dermatoldgica.
Reunién de la Seccion Vasco-Navarro-Aragonesa-Riojana de
la AEDV. Reunién de la Seccién Vasco-Navarro-Aragonesa-
Riojana de la AEDV. Pamplona, 23 octubre.

DIGESTIVO

e Jiménez FJ. Colangiopancreatoscopia. | Curso de Endoscopia
Digestiva. Seccion de Endoscopia del Complejo Hospitalario
de Navarra. Pamplona, 3 de Junio de 2010.

e Jiménez FJ. Prétesis enterales. Curso: Nuevas fronteras en En-
doscopia Digestiva.Cursos de Verano de la Unversidad Inter-
nacional Menéndez Pelayo. Santander, 9-10 de septiembre
de 2010.

¢ Borda Martin A. Cancer de colon y estilo de vida: ;es posible
la prevencion? XXV Curso de Actualizacion en Patologia Di-
gestiva. Pamplona, 7-8 de octubre de 2010.

e Borda Martin A. Manejo clinico de los pdlipos de colon. VI

Curso de Oncologia Digestiva. Pamplona, 16 de diciembre de
2010.

e Elizalde I. Cribado y diagnostico del hepatocarcinoma. XXV
Curso de Actualizacion en Patologia Digestiva. Pamplona, 7-
8 de octubre de 2010.
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e Fernandez Urién I. ¢Influye el numero de imagenes captura-
das por segundo en el rendimiento diagnostico de la capsu-
la endoscopica? Informe acerca de un estudio a ese respec-
to. Reunion Ibérica de Céapsula Endoscépica. Oporto, 16 de
enero de 2010.

e Fernandez Urién |. Predicting factors for incomplete capsule
endoscopy: a multivariate analysis. VIII Reunion Ibérica de
Capsula Endoscépica. Oporto, 16 de enero de 2010.

e Fernandez Urién |. Capsula endoscépica en patologia colo-
rectal. | Curso de Endoscopia Digestiva. Pamplona, 3 de Ju-
nio de 2010.

e Fernandez Urién |. Capsula endoscopica en el colon. V Sema-
na de las Enfermedades Digestivas. Santiago de Compostela,
19-22 de junio de 2010.

e Fernandez Urién |. Encuentros con el experto: Nuevas presta-
ciones de la capsula endoscopica. V Semana de las Enferme-
dades Digestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de
2010.

e Fernandez Urién |. Utilidad de la capsula endoscopica en esé-
fago y colon. XXXIIl Reunién Sociedad Vasco Navarra de Pa-
tologia Digestiva. Bilbao, 5-6 de noviembre de 2010.

e Elizalde I. Criterios de seleccion de candidatos para ablacion
percutanea. Opciones terapéuticas en el manejo del hepato-
carcinoma. Pamplona, 17 de junio de 2010.

e Nantes O. Hemorragia digestiva en pacientes anticoagulados.
XXV Curso de Actualizaciéon en Patologia Digestiva. Pamplo-
na, 7-8 de octubre de 2010.

e Borda F. Manejo de la hemorragia digestiva alta en Espana.
Resultados del estudio ENERGYB. Primer Concenso Nacional
sobre el manejo de la hemorragia digestiva por Ulcera pépti-
ca. Cordoba, 20 de febrero de 2010.

e Borda F. Moderador de la Mesa Redonda “Hemorragia diges-
tiva alta”. XXIl Congreso Nacional de la Sociedad Espafola
de Medicina de Urgencias. Pamplona, 16-18 de junio de
2010.

e Bolado F. Papel de la dieta en las enfermedades digestivas.
XXV Curso de Actualizacion en Patologia Digestiva. Pamplo-
na, 7-8 de octubre de 2010.

e Irisarri R. Tratamiento erradicador de Helicobacter Pylori. In-
dicaciones y pautas. XXV Curso de Actualizacién en Patolo-
gia Digestiva. Pamplona, 7-8 de octubre de 2010.

e Borda A. Cancer de colon y estilo de vida ¢es posible la pre-
vencion? XXV Curso de Actualizacion en Patologia Digestiva.
Pamplona, 7-8 de octubre de 2010.

e Borobio E. Papel de la capsula endoscopica en el estudio de
la Ell. XXV Curso de Actualizacién en Patologia Digestiva. Pa-
lencia, 7-8 de octubre de 2010.

e Borda A. Manejo clinico de los polipos de colon. VI Curso de
Oncologia Digestiva. Pamplona, 16 de diciembre de 2010.

e Fernandez Urién |. Cépsula endoscopica en patologia colo-
rectal. | Curso de Endoscopia Digestiva. Seccion de Endosco-
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pia del Complejo Hospitalario de Navarra. Palencia, 3 de Ju-
nio de 2010.

e Vila JJ. Tratamiento de pseudoquistes pancreaticos y absce-
sos abdominales. | Curso de Endoscopia Digestiva. Seccion
de Endoscopia del Complejo Hospitalario de Navarra. Pam-
plona, 3 de Junio de 2010.

e Vila JJ. Métodos invasivos de diagndstico y tratamiento de la
via biliar y el pancreas. | Curso de Patologia Bilio-pancreatica
para enfermeria. Estella, 22-23 de marzo de 2010.

e Vila JJ. Tratamiento endoscépico de los polipos de colon. VI
Curso del Comité de Oncologia Digestiva. Pamplona, 16-17
de diciembre de 2010.

e Vila JJ. Indicaciones de las protesis biliares autoexpandibles
en lesiones benignas. Ponencia dentro de la Mesa “Encuen-
tros con el experto: Nuevas retos clinicos en el empleo de los
stents metdlicos biliares”. V Semana de las Enfermedades Di-
gestivas. Santiago de Compostela, 19-22 de junio de 2010.

ENFERMERIA

e Zazpe C. La continuidad de los cuidados. Confort y apoyo
emocional a pacientes y familiares. XXXVI Congreso Nacional
de la SEEUC. Sociedad Espanola de Enfermeria Intensiva y
Unidades Coronarias. Malaga, 13-16 de junio de 2010.

e Bueno |. Como dar respuesta a las necesidades de los ciuda-
danos siguiendo criterios bésicos de eficiencia en el gasto sa-
nitario. XXXV Congreso de la Sociedad Espanola de Enferme-
ria Nefroldgica. Granada, 20-23 de octubre de 2010.

HEMATOLOGIA

e Olavarria E. Reunion de CML. Expanding horizon in CML.
Barcelona, 4-6 de febrero de 2010.

e Ceberio I. Reunion CEPAS 2010. Reunion CEPAS 2010. Ca-
diz, 25-26 de febrero de 2010.

e Ceberio I. Curso de Formacion en Hematologia 2010 dirigido
a enfermeria del SNS. Servicio Navarro de Salud. Pamplona,
2010.

e Olavarria E. Jornadas de Actualizacion en Hematologia. No-
vartis. Murcia, 29 de junio de 2010.

e Olavarria E. Excel Preceptorship Clinical Excellence in CML.
Barcelona, 20 de mayo de 2010.

URGENCIAS

e Pinillos MA. Ponente XIV Jornadas nacionales de toxicologia
clinica. IV jornadas nacionales de toxicovigilancia. Zaragoza.
2010.
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NEUROCIRUGIA

e Portillo E. Reunion de Cirugia de Raquis. Aman (Jordania),
Mayo.

e Portillo E. Avances en cirugia de raquis. Budapest (Hungria),
Septiembre.

ORL

e Ruiz de Erenchun I. Taller de trabajo Timpanoplastia. LXI Reu-
nién SEORL. Valencia.

MEDICINA INTENSIVA

» Martinez K. Etica y objecién de conciencia. Jornada sobre
Objecién de Conciencia. Colegio de Médicos de Navarra. Iru-
fa-Pamplona, 27 de enero de 2010.

e Martinez K. La confidencialidad desde el punto de vista de la
ética. Jornada sobre la Confidencialidad. Comité de Etica
Asistencial del Hospital de Navarra. IrufAa-Pamplona, 18 de
ferbrero de 2010.

e Elizalde J. Formacion continuada. XXV Reunién Nacional de
Coordinadores de Trasplantes. Organizacién Nacional de
Trasplantes. Logrono, 26-28 de mayo de 2010.

e Elizalde J. Intoxicaciones por setas. IV Jornadas Micoldgicas
del Valle del Genal. Excmo. Ayuntamiento de Juzcar. Juzcar
(Malaga), 6 de noviembre de 2010.

MEDICINA PREVENTIVA
Y GESTION CALIDAD

e Rodrigo I. Control e informacion. Importancia del listado de
verificacién quirtrgica. Jornadas sobre infeccién del sitio qui-
rurgico. FNIQ. Pamplona, 30 Septiembre 2010.

UROLOGIA

e Arrondo, JL. El vino, la salud, el amor y el sexo. XV Congreso
Latinoamericano de Sexologia y Educacion Sexual. Federa-
ciéon Latinoamericana de Sociedades de Sexologia. 21-23 de
octubre de 2010.

e Arrondo, JL. Eyaculacién precoz, la importancia de conocer el
problema. Jornada de Sexologia y Medicina Sexual. AMAL-
TEA. Zaragoza, 24 Septiembre de 2010.

® Napal, S. Manejo de heridos por asta de toro. XXIl Congreso
Nacional de Urgencias. SEMES. Pamplona, 16-18 de Junio de
2010.
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PUBLICACIONES

ANESTESIA, REANIMACION Y
TRATAMIENTO DEL DOLOR

e Castaneda M, Batllori M, Lachén M, Aldaz M. Influencia del
neumoperitoneo en la curva de capnografia: imagen en torre
de castillo. Revista Espaiola de Anestesiologia y Reanima-
cion. 2010, 57 (10). 543. 0034-9356.

e Castaneda M, Batllori M, Iza J, Unzué P. Comentarios al arti-
culo “Uso del videolaringoscopio de McGrath junto con la
quia de Frova en el manejo de la via aérea dificil”. Revista Es-
panola de Anestesiologia y Reanimacion. 2010, 57 (4). 513.
0034-9356.

CIRUGIA TORACICA

e Perna V, Vila E, Guelbenzu J, Amat |. Pneumomediastinum: is
this really a benign entity? When it can be considered as
spontaneous? Our experience in 47 adult patients. European
Journal of cardio-thoracic surgery. 2010, 37. 573-575. 1010-
7940.

DIGESTIVO

e Sudrez J, Jiménez FJ, Vera R, Tarifa A, Balén E, Arrazubi V, Le-
ra JM. Stent or surgery for incurable obstructive cancer: an
individualized decision. Int. J.Colorectal Dis. 2010, 25. 91-96.

® Goni S, Vila lJ, Valle J, Martin-Cuartero J, Ruiz-Clavijo D, Jimé-
nez FJ. Ictericia secundaria a cistoadenoma seroso pancreati-
co gigante. An. Sist. Sanit. Navar. 2010, 33. 213-216.

e Carretero C, Borda A, Munoz Navas M. Face to face with Te-
niasis. M. Clin. Gastroenterol Hepatol. 2010.

e Borda A, Martinez-Pefiuela JM, Mufoz Navas M, Borda F, Ji-
ménez FJ, Carretero C. ;Presentan un desplazamiento hacia
segmentos mas proximales los adenomas metacronicos en el
cancer colo-rectal? Gastroenterol. Hepatol. 2010.

e Vila JJ, Gofi S, Arrazubi V, Bolado F, Ostiz M, Jiménez FJ. En-
doscopic ultrasonography-guided transgastric biliary draina-
ge aided by Soehendra stent retriever. Am J Gastroenterol.
2010, 105. 959-60.

e Amat Villegas I, Martinez-Pefuela A, Basterra M, Bolado F,
Martinez Pefiuela JM. Melacoplaquia de recto asociado a co-
litis tras un tratamiento antibidtico: a propdsito de un caso.
Gastroenterol. Hepatol. 2010, 33. 683-4.

e Vicuna M, Ruiz-Clavijo D, Zozaya JM, Bolado F, Nantes O.
Sindrome colestésico secundario a hepatotoxicidad por labe-
talol. Revista Espanola de Enfermedades Digestivas. 2010,
102. 287-8.

¢ Nantes O, Rodriguez C, Arin A. Servicio de Digestivo A. Com-
plejo Hospitalario de Navarra. Debut grave de enfermedad de
Crohn tratado con adalimumab. Libro: Evidencia vs. Expe-
riencia. Uso temprano de Adalimumab en paciente con en-
fermedad de Crohn. 2010.
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e Gisbert JP, Calvet X, Feu F, Bory F. Cosme A. Almela P, San-
tolaria S, Aznérez R. Castro M, Borda F. Piqué JM. Erradica-
cién de Helicobacter pylori y prevencion de la recidiva hemo-
rragica por Ulcera péptica. Estudio multicéntrico Nacional a
largo plazo den 800 pacientes. Gastroenterol. Hepatol. 2010,
33. 226.

Montoro M, Brandt LJ, Santolaria S. Gomollén F, Borda F. et
al Clinical patterns and outcomes of ischaemic colitis: results
of the working gruup for the study of ischaemic colitis en
Spain (CIE study). Scand J Gastroenterol. 2010, 46. 236.246.

Carretero C, Borda A, Mufoz Navas M. Face to face with Te-
niasis. M. Clin. Gastroenterol Hepatol. 2010, Jan: 8 (1): A36
Epub 2009 Mar 13.

Borda A, Martinez-Pefiuela JM, Mufioz Navas M, Borda F, Ji-
ménez FJ, Carretero C. jPresentan un desplazamiento hacia
segmentos mds proximales los adenomas metacronicos en el
cancer colo-rectal? Gastroenterol. Hepatol.2010, Jun-jul; 33
(6): 419-24. Epub 2010 Apr 5.

Fernandez-Urién |, Vila JJ, Jiménez FJ. Endoscopy ultrasound-
quided drainage of pelvic collections and abscesses. World J
Gastrointest Endosc. 2010, Jun 16: 2 (6): 223-7. PubMed
PMID: 21160937 PubMed Central PMCID: PMC2998938.

Fernandez Urién |, Borobio E, Elizalde I, Irisarri R, Vila JJ, Ur-
man JM, Jiménez FJ. Z-line examination by the PillCam SB;
prospective comparison of three ingestion protocols. World J
Gastroenterol. 2010, Jan 7: 16 (1): 63-8. PubMed PMID:
20039450: PubMed Central PMCID: PMC2799918.

Fernandez Urién |, Carretero C, Borda A, Mufioz Navas M.

Atlas on Crohn's disease: PillCam COLON y enfermedad in-
flamatoria intestinal. Ed: Sulime. Sevilla. 2010.

Fernandez Urién |. Borobio E, Elizalde I, Vicufna M, Borda A,
Gonzalez de la Higuera B, Ruiz-Clavijo D, Vila J.J, Jiménez FJ,
Borda F. Erythromycin administration in hospitalized patients
urdergoing small bowel capsule endoscopy? A prospective
and randomized controlled trial. Gastrointest. Endoscopy.
2010, 71 (5). AB 123-124.

Fernandez Urién |, Borobio E, Elizalde I, Borda A, Ruiz-Clavijo
D, Gonzélez de la Higuera B, Vila JJ, Bolado F, Urman J, Jimé-
nea FJ, Borda F. Can endoscopists predict incomplete capsu-
le endoscopy of the small bowel: A multivariate analysis. Gas-
trointest. Endoscopy. 2010, 71 (5). AB 372.

Fernandez A, Vila JJ, Vazquez S, Gonzalez-Portela C, De la
Iglesia M, Lozano M, Toscano E. Self-expanding plastic stents
for the treatment of post-operative esophago-jejuno anasto-
mosis leak. A case series study. Revista Espafola de Enferme-
dades Digestivas. 2010, Dec; 102 (12): 704-710. PubMed
PMID: 21198312.

Pérez Miranda M, De la Serna C, Diez-Redondo P, Vila JJ. En-
dosonography-guided cholangriopancreatography as a salva-
ge drainage procedure for obstructed biliary and pancreatic
ducts. World J Gastroenterol Endosc. 2010, Jun 16: 2 (6):
212-222. PubMed PMID 21160936: PubMed Central PMCID:
pmc 2998937.
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e Vila JJ, Carral D, Fernandez-Urién |. Pancreatic pseudocyst
drainage guided by endoscopic ultrasound. World J Gastroen-
terol Endosc. 2010, Jun 16: 2 (6): 193-7. PubMed PMID
21160932; PubMed Central PMCID: PMC2999131.

e Goni S, Vila JJ, Valle J, Martin J, Ruiz-Clavijo D, Jiménez Pérez
FJ. (Jaundice secondary to giant pancreatic serous cystoadeno-
ma). An Sist Sanit Navar. 2010, May-Aug; 33 (2): 213-6. Spa-
nish. PubMed PMID: 20927147.

Vila JJ. Endoscopy ultrasonography and idopathic acute pan-
creatitis. World J Gastroenterol Endosc. 2010, Apr 16; 2 (4):
107-11. PubMed PMID;21160725; PubMed Central PMCID:
pmc 2999169.

Vila JJ, Gon S, Arrazubi V, Bolado F, Ostiz M, Jiménez Pérez FJ.
Endoscopic ultrasonography-quided transgastric biliary draina-
ge aided by Soehendra stent retriever. Am J Gastroenterol.
2010, Apr: 105 (4): 959-60. PubMed PMID: 20372144.
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traepitelial en el cancer colo-rectal resecado. Premio a la me-
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copia incompleta. Estudio no esponsorizado y del que se han
realizado 40 de 40 pacientes. Esta pendiente del andlisis es-
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Fernandez Urién I. Estudio de la efectividad de la capsula de
colon en pacientes con colitis ulcerosa. Estudio esponsoriza-
do por Given Imaging. Estudio finalizado y pendiente del
andlisis estadistico.
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colon y recto.
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varices”. Coordinado por el Dr. Rafael Romero (Hospital Vir-
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foles. Coordinado por el Dr. Enrique Vazquez Sequeiros
(Hospital Ramoén y Cajal, Madrid), con participacion de 9 Hos-
pitales Espanoles. Participacion en el estudio multicéntrico:
“Estudio prospectivo, controlado y comparativo del rendi-
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lindro para estudio histologico mediante ecoendoscopia”.

Vila JJ, Goni S, Urman J, Bolado F, Fernandez Urien I|. Rendi-
miento diagnostico de la Ultrasonografia Endoscépica vs Co-
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Vila JJ, Kutz M, Urman J, Bolado F, Jiménez FJ. Viabilidad del
tratamiento del EB con displasia mediante RME.

Vila JJ, Ostiz M, Bolado F, Urman J, Jiménez FJ. Viabilidad de
la reseccién completa de mucosa de EB con RME.

Vila JJ, Kutz M, Urman J, Bolado F, Jiménez FJ. Utilidad de la
USE para estadificacién de pacientes con displasia de alto
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trén oro el estudio histologico de los fragmentos resecados.

Vila JJ, Gofi S, Fernandez-Urien |, Jiménez FJ. Rendimiento de
la USE como screening familiar en poblacién de alto riesgo de
Cancer de Pancreas.

Vila JJ, Goni S, Bolado F, Urman J, Jiménez FJ. Rendimiento
diagndstico de la USE en el sindrome de Gullo.

Vila JJ, Ostiz M, Bolado F, Urman J, Jiménez FJ. Terapéutica
endoscopica pancredtica: estudio descriptivo sobre una serie
prospectiva. Subandlisis: oTTerapéutica endoscopica sobre
papila minor.

Vila JJ, Basterra M, Urman J, Bolado F, Fernandez Urién |, Ji-
ménez FJ. Viabilidad del drenaje biliar mediante colangiogra-
fia endosonogréafica (CES): estudio descriptivo sobre serie
prospectiva.
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e Vila JJ, Gobmez M, Bolado J, Urman J, Jiménez FJ. Viabilidad
del tratamiento endoscépico de la displasia grave y adeno-
carcinoma in situ gastricos mediante RME con sistema multi-
banda Duette®: estudio descriptivo sobre serie prospectiva.

e Zozaya JM. Director de tesis de la tesis doctoral de Vicuna M.
Diabetes Mellitus tipo | enfermedad celiaca asociada. Estudio
epidemiologico.

e Zozaya JM. Director de la Tesis Doctoral de Nantes O. Antico-
agulacion con dicumarina: polimorfismos metabolicos y he-
morragia digestiva.

e Rodriguez C. Registro del Hospital de Navarra de pacientes
diagnosticados de enfermedad inflamatoria intestinal: actual-
mente en proceso de elaboracion (de momento recogidos
270 pacientes).

e Rodriguez C. Estudio retrospectivo de nuestros resultados en
los primeros 66 pacientes tratados con Infliximab. La base de
datos ya esta recogida. Actualmente en fase de manuscrito-.

e Rodriguez C. Colaboradoras Basterra M. Gomez M. Estudio
sobre acortamiento de tiempos de infusion de Infliximab. Es-
tamos en fase de recogida de datos.

e Rodriguez C. Protocolo de vacunacién en pacientes con en-
fermedad inflamatoria intestinal: Inmunocomprometidos. En
curso.

FARMACIA

e Pio M. Conciliacion del tratamiento farmacoldgico al ingreso
y alta hospitalaria. Universidad Publica de Navarra. Febrero
2010. Septiembre 2010.

HEMATOLOGIA

e Olavarria E. Deteccion, obtencion y separacion de linfocitos T
citotoxicos con especificidad frente al Citomegalovirus en el
trasplante alogénico de precursores hematopoyéticos. 2010.

OFTALMOLOGIA

e Andonequi J, Aliseda D, Serrano L, Gaminde | Evaluacion de
un sistema de e-oftalmologia para el seguimiento de la
DMAE exudativa. Departamento de Salud, Gobierno de Na-
varra. Enero 2010-Noviembre 2011.

ORL

e Ucar, MV. Miembro “Cémite Técnico de mejora de la coor-
dinacion de ORL". Servicio Navarro de Salud. 2010.

296



11 | Anexo - Publicaciones, Premios, Proyectos de Investigacion y tesis

HOSPITAL REINA SOFIA

PUBLICACIONES

e Parra Moncasi E., Alvarez-Ude Cotera F., Arenas Jiménez M?
D. Contribucién de las Guias Clinicas a la mejora de los resul-
tados. Nefrologia Sup Ext 2010; 1 (3): 7-15.

e Parra Moncasi E. Evolucién del sistema excretor de los seres
vivos. Naturaleza Aragonesa 2010; 25:65-70.

e Gracia Aznarez M., Sola Moreno T., Munaérriz Arizcuren A.
“Registro de la actividad de hemodindmica desde el Hospital
Comarcal de Tudela en 2010". Revista de la Sociedad Vasco-
Navarra de Cardiologia 2010.

Gracia Aznarez M., Sola Moreno T., Mundrriz Arizcuren A. Li-
bro: "Electrocardiografia: teoria bésica y practica clinica”.
ISBN: 978-84-693-9516-5. N° Registro: 11/1383.

S. Goni, J.J. Vila, J. Valle, J. Martin Cuartero, D. Ruiz Clavijo,
F.J. Jiménez Pérez. Ictericia secundaria a cistoadenoma sero-
S0 pancredtico gigante. An. Sist. Sanit. Navar. 2010; 33 (2):
213-216. ISSN: 1137-6627.

Bencardino JT, Kassarjian A, La Rocca R, Schwartz R, Mellado
JM, Kocher M. Synovial plicae of the hip: evaluation using
MR arthrography in patients with hip pain. Skeletal Radiol
Skeletal Radiol DOI 10.1007/500256-010-1024-z.

Amat Villegas |, Martinez Pefiuela Marco A, Basterra Ederr M,
Bolado Concejo F, Martinez Pefiuela Virseda JM. Malacoplakia
de recto asociada a colitis tras tratamiento antibiético; a pro-
posito de un caso. Gastroenterol Hepatol 2010; 33: 683-4.

Amat Villegas |, Lobo Moran C, Zozaya Alvarez E, Rodriguez
Pérez |, Mercado Gutiérrez R. Condrosarcoma mesenquimal
de nasofaringe y carcinoma de células acinares de la glandu-
la parotida sincronicos en una nifa. Rev Esp Patol 2010; 43:
226-8.

Botella S, Aisa G, Sola J, Subtil JC, Salvador J, Escalada J. Pa-
pel de la ecoendoscopia en la localizacion preoperatoria del
insulinoma. Biblionet. 2010; 3 (1): 13-5.

Interferencias en la medicién de drogas de abuso en orina.
Capitulo 1: Situacién actual de las drogas de abuso. Guéll R,
Chueca Rodriguez MP. Pag: 15-24. Dirigida por M? del Patro-
cinio Chueca Rodriguez, Juan Fernando Izquierdo Quince y
Salvador Ventura Pedret. ISBN 84-89975-37-X. Afo 2010.

Interferencias en la medicién de drogas de abuso en orina.
Capitulo 9: Pruebas complementarias e informes de resulta-
dos. Situacion actual de las drogas de abuso. Fernandez N,
Chueca Rodriguez MP. Pag: 179-200. Dirigida por M? del Pa-
trocinio Chueca Rodriguez, Juan Fernando Izquierdo Quince
y Salvador Ventura Pedret. ISBN 84-89975-37-X. Aho 2010.

Memoria 2010

e Interferencias en la medicién de drogas de abuso en orina.
Capitulo 10: Procedimiento de resolucién de discrepancias.
Chueca Rodriguez MP, Guéll R. Pag.: 201-212. Dirigida por
M? del Patrocinio Chueca Rodriguez, Juan Fernando Izquier-
do Quince y Salvador Ventura Pedret. ISBN 84-89975-37-X.
Ano 2010.

Stolle R. Magana S. Lagaron B. Isquemia arterial aguda peri-
férica. Salud rural 2010. Vol XXVII N° 2. Primera quincena fe-
brero 2010.

Magana S. Lagaron B. Stolle R. Rabdomiolisis por colchicina.
Salud rural. Vol XXVII N° 3. Sequnda quincena febrero 2010.

Stolle R. Lagaron B. Magana S. Trombosis venosa yugular es-
ponténea. Salud rural. Vol XXVII N° 16. Primera quincena no-
viembre 2010.

Marques L. Publicaciones revista Pulso del Colegio Oficial de
Enfermeria, octubre 2010. Bomba de infusion continua de
insulina.

Marques L. Publicaciones revista Pulso del Colegio Oficial de
Enfermeria, octubre 2010, diciembre 2010. Cuidados de en-
fermeria ante los efectos secundarios de la quimioterapia.

Guardia J, Articulo revista. Acerca de un caso de lumbalgia y
tuberculosis miliar. Medicina de familia SEMERGEN. 2010; 36
(1): 47-50.

Garcia BE, Gonzalez Mancebo E, Barber D, Martin S, Tabar
Al, Diaz de Durana AM, Garrido Fernandez S, Salcedo G, Ri-
co P, Fernandez Rivas M. Sublingual immunotherapy in pe-
ach allergy: monitoring molecular sensitizations and reactivity
to apple fruit and Platanus pollen. Journal of Investigational
Allergology and Clinical Immunology. 2010; 20 (6): 514-520.

Garrido Fernandez S, Sanz ML, Blanca E. Garcia Figueroa, Al-
dunate Muruzabal MT, Tabar Purroy Al. Técnicas de activa-
cion celular en la monitorizacion de la ITSL con melocotén.
En: Debates sobre Alergologia 2010. Colas Sanz, C., Fraj La-
zaro, J., Garcés Sotillos, M M., Apolinar Lezaun, A. eds.

Debates sobre Alergologia 2010. Sallent de Géllego 2010:
59-64.

Sindrome de Fraser en la revista Progresos en Obstetricia y
Ginecologia: Progr Obstet Ginecol. 2010; 53 (6): 248-251.

Spontaneous uterine rupture caused by placenta percreta at
18 week's gestation after in vitro fertilization en la revista The
Journal of Obstetrics and Gynaecology Research: J Obstet
Gynaecol Res. 2010; 36 (1): 170-173.
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PROYECTOS DE INVESTIGACION

* Monzén Munoz FJ. Colaborador en la Beca Ortiz de Landa-
zuri: Ensayo prospectivo de validacién de un nuevo esquema
de identificacion del sindrome de Lynch (sindrome de predis-
posicién hereditaria al cancer) en la Comunidad Foral de Na-
varra. Periodo de realizacion 3 anos 2010 a 2012.

e De Fatima Lafuente R., Pérez Pelegray J. Estudio “Registro
Epidemioldgico observacional para evaluar el perfil clinico de
los pacientes con psoriasis de moderada a grave en Espana”
ESTUDIO ARIZONA.

e Grandez Ladrén de Guevara R. Estudio Europeo sobre el do-
lor neuropatico oncolégico (EUROPEAM).

e Santamaria Torroba A. Estudio observacional transversal pa-
ra conocer el perfil de los pacientes con dolor crénico muscu-
loesquelético de intensidad moderada en tratamiento habi-
tual con la combinacién en dosis fijas de Tramadol 37,5
mg/paracetamol 325 mg o paracetamol 1 g 6 metamizol 575
mg (ESTUDIO PROFILE).

e Grandez Ladrén de Guevara R. Estudio piloto fase Il aleatori-
zado, multicéntrico para evaluar la sequridad y eficacia del
tratamiento de mFOLFOX-6 mas cetuximab frente a un trata-
miento inicial con mFOLFOX-6 mas cetuximab (por 8 ciclos)
sequido de mantenimiento exclusivo con cetuximab como
primera linea de tratamiento, en pacientes con cancer colo-
rrectal metastatico (CCRm) y tumores KRAS nativo.

e San Miguel Elcano, R. Evaluacién de la calidad de vida rela-
cionada con la salud durante el tratamiento combinado de la
Hepatitis Crénica por el virus de la Hepatitis C en condiciones
de préctica clinica habitual.

e Freire Santos |. Estudio de cohortes observacional para eva-
luar la sequridad de la agomelatina en la practica médica ha-
bitual en los pacientes deprimidos.

e Aznar Villacampa E. Factores predictivos de la respuesta tera-
péutica en pacientes con espondilitis anquilosante activa: éxi-
to y fracaso de la terapia biologica. Estudio PRETEA.

CLINICA UBARMIN

PUBLICACIONES

PSIQUIATRIA Y NEUROPSICOLOGIA

e “Participacion del cerebelo en la requlacion del afecto, la
emocién y la conducta”. Herndez Goni P., Tirapu Ustéarroz J.,
Iglesias Hernandez L., Luna Lario P. Revista de Neurologia, 51
(10): 597-609.

“¢Son lo mismo inteligencia y funciones ejecutivas?”. A. Gar-

cia Molina, J. Tirapu Ustarroz, P. Luna Lario, J. Ibanez, P. Du-
que. Revista de Neurologia, 50 (12): 738-746.

“Exploracion de la cognicion social en esquizofrenia a través
del test de la mirada”. Ortega H., Tirapu J. Revista latinoame-
ricana de psicologia.

“Rendimiento neuropsicolégico en adictos a cocaina: Una re-
vision critica”. Lorea I., Tirapu J., Landa N., Lépez JJ. Revista
Neurologia.

“Historia y concepto de neuropsicologia”. Tirapu J., Maestu
F., Gonzalez Marqués J., Rios M. Ruiz M.J. En: Tirapu J., Rios
M, Maestu F.

“Neuropsicologia de la cognicién social”. Tirapu J., Sanchez
Cubillo I. En: Tirapu J., Rios M, Maestd F.: Manual de neurop-
sicologia. Manual de neuropsicologia, 22 edicion revisada
Barcelona. Viguera Editores. Barcelona, 2010.

“Neuropsicologia de las funciones ejecutivas”. Tirapu J., Luna
Lario P. En: Tirapu J., Rios M, Maestt F.: Manual de neuropsi-
cologia, 22 edicién revisada Barcelona. Viguera editores. 2010.

Memoria 2010

“¢Para que sirve el cerebro?” Tirapu J: Bilbao. Desclée de
Brower. 22 edicién. 2010.

“Denial of illness in addiction”. Verdejo A, Tirapu J. Enciclo-
pedy of addictions. New York. 2010.

“Effectiveness of neuropsychological rehabilitation in acqui-
red brain injury (Il): Executive functions, behavioural modifi-
cation and psychotherapy, and the use of the new technolo-
gies” de Norena D, Sanchez Cubillo I, Garcia Molina A, Tira-
pu Ustarroz J, Bombin-Gonzalez I, Rios Lago M. Rev Neurol.
2010 Dec 16; 51 (12): 733-44.

“Effectiveness of neuropsychological rehabilitation in acqui-
red brain injury (l): attention, processing speed, memory and
language”. De Norefna D, Rios Lago M, Bombin Gonzalez |,
Sanchez Cubillo I, Garcia Molina A, Tirapu-Ustarroz J. Rev
Neurol. 2010 Dec 1; 51 (11): 687-98.

TERAPIA OCUPACIONAL

e Fernandez Gomez E, Ruiz Sancho A, Sanchez Marquez G.
Tratamiento de la extremidad superior en la hemiplejia desde
Terapia Ocupacional. TOG (A Corufa) [Revista en Internet].
2010; 7 (11): [24p.]. Disponible en:
http:/Awww.revistatog.com/num?11/pdfs/original1.pdf
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PREMIOS

REHABILITACION

¢ Premiado con el premio al mejor Poster.”Utilidad prondstica
funcional de la Escala NHISS y su correlacion con las Escalas
Barthel y M-Rankin en el sequimiento prospectivo de pacien-
tes con ictus” como primer evento de la Sociedad de Euskal
Herria de Medicina Fisica y Rehabilitacion en la reunién cele-
brada en la Clinica Ubarmin el 26 de marzo de 2010, (2° fir-
mante) D. Santiago Martinez Gorostiaga.

Segundo premio en categoria Poster, con el poster titulado
“Wii Rehabilitacion”, presentado en el Certamen anual de la
Sociedad de Euskal Herria de Medicina Fisica y Rehabilitacion
en la reunion celebrada en la Clinica Ubarmin el 26 de mar-
zo de 2010. Dr. D. Enrique Sainz de Murieta Garcia de Gal-
deano, 1° firmante.

PROYECTOS DE INVESTIGACION

e Segundo premio en categoria Poster, titulado “Wii Rehabili-
tacion”, presentado en el Certamen anual de la Sociedad de
Euskal Herria de Medicina Fisica y Rehabilitacion en la reu-
nion celebrada en la Clinica Ubarmin el 26 de marzo de
2010. Dr. D. Santiago Martinez Gorostiaga. 3° Firmante.

e 3° puesto en concurso convocado por la Sociedad Espanola
de Rehabilitacién y Medicina Fisica.”Buenas Practicas de Re
habilitacion en Atencién Primaria”. En el 48 Congreso Nacio-
nal de Rehabilitacion. Gran Canaria 18 de junio. Dr. D. Félix
Ceberio Balda.

Miembro del Grupo de Trabajo de la Sociedad Espanola de
Medicina Fisica y Rehabilitacion de “Relaciones Rehabilita-
cion-Atencion Primaria” y miembro del Comité Calificador
del Concurso “Buenas Précticas de Rehabilitacion en Aten-
cién Primaria” convocado por la Sociedad Espanola de Reha-
bilitacion y Medicina Fisica (SERMEF) y celebrado en Las Pal-
mas de Gran Canaria del 15 al 18 de junio de 2010. Dr. D.
Enrique Sainz de Murieta Garcia de Galdeano.

Participacion en el concurso de trabajos organizado por la
SERMEF sobre Rehabilitacion en Atencién primaria “Buenas
practicas de Rehabilitacion en Atencién Primaria”, convoca-
do por la Sociedad Espanola de Rehabilitacion y Medicina Fi-
sica, presentado el 17 de junio del 2010 en el 48° Congreso
Nacional de la SERMEF, obteniendo la calificacion de finalis-
ta del concurso, participando como tercer firmante del traba-
jo. Dr. D. Santiago Martinez Gorostiaga.

HOSPITAL GARCIA ORCOYEN

PUBLICACIONES

e Nombrado Revisor revista espanola de geriatria y gerontolo-
e Nombrado Revisor revista Avances en psicologia Latinoame-
e Nombrado Revisor experto plan demencias generalitat de Ca-
e Nombrado Comité cientifico familia y dano cerebral. Madrid

e Nombrado Miembro comité cientifico jornadas ANPIR. Pam-

gfa. D. Javier Tirapu Ustarroz.

ricana. D. Javier Tirapu Ustarroz.

taluna 2010-2015. D. Javier Tirapu Ustarroz.

11 de marzo de 2010. D. Javier Tirapu Ustarroz.

plona junio 2010. D. Javier Tirapu Ustarroz.

e Nicolas Pedano, Jorge Arredondo, Ignacio Poveda, Jaime Ruiz,
Soledad Monton, JL Hernandez Lizoain, C. Pastor. “Open
free-tension hernioplasty using a novel lightweight self-grip-
ping mesh: long-term experience from two institutions”. Her-
nia 2010.

e Yanguas Amatriain Leticia, Sada Ruiz Maria José, Sainz de

Baranda Lopez Artamendi Beatriz. “Masa Abdominal: hema-
toma de recto anterior”. FMC 2010; 17 (8): 616-21 619.

Memoria 2010

o Co-autores en “Manual para Enfermeria en Anestesiologia
Reanimacion”: Capitulos: Tratamiento del Dolor y Monitori-
zacién Hemodinamica y Accesos Arteriales y Venosos.
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ATENCION PRIMARIA

PUBLICACIONES Y PROYECTOS DE INVESTIGACION ANO 2010

e Titulo: Dolor cervical. A propésito de un caso.
Tipo de trabajo: Abstract. N° autores: 5.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: CABRERA ALONSO, YERAY.
Centro Trabajo: C.S. TAFALLA.
Otros autores: GORRAIZ LOPEZ, BLANCA TOBAJAS CALVO,
JULIAN, BAZTARRICA ECHARTE, ELENA DE PRADO LEAL, AL-
FREDO
Otros centros trabajo: H.VIRGEN DEL CAMINO, H. NAVA-
RRA.
Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Extra de Emergencias. Vol. 22. 2010.
ISNN: 1137-6821.

Titulo: Atencion a la inmigracion en los centros de sa-
lud: cdmo es percibida por los profesionales sanitarios:
mitos y realidades.

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: FUERTES GONI, CARMEN.

Centro Trabajo: C.S. CHANTREA.

Otros autores: ALONSO MARTINEZ, SUSANA ELIZALDE SO-
TO, LAZARO DE ANDRES MENESES, REYES URIBE OYARBIDE,
JOSE M. URMENETA AGUILAR, SANTIAGO.

Otros centros trabajo: C.S. AZPILAGANA, C.S. CASCANTE.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XXI Congreso Nacional de Entrevista clini-
ca y comunicacion asistencial.

Lugar congreso: Logrono, 21-24 abril 2010.

Titulo: Family Doctors’ Perspectives on sick leave and
doctor-patient relationship.

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: LOAYSSA LARA, JOSE RAMON.

Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Otros autores: BRUGOS LARUMBE, ANTONIO RUIZ MORAL,
ROGER.

Otros centros trabajo: C.S. VILLAVA, U.D. CORDOBA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Lugar congreso: Plovdiv (Bulgaria), 6-9 mayo 2010.

Titulo: Family Medicine Residents View on Professio-
nal's Attitudes and Values.

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: LOAYSSA LARA, JOSE RAMON.

Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Otros autores: FUERTES GONI, CARMEN RUIZ MORAL, RO-
GER.

Otros centros trabajo: C.S. CHANTREA, U.D. CORDOBA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: American Academy in Comunication and
Health Research and Teaching Forum.

Lugar congreso: Scottsdale Arizona USA, 15-17.

Memoria 2010

e Titulo: Fractura de escafoides asociada a suxacio6n del
semilunar.
Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 3.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.
Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.
Otros autores: ALONSO MARTINEZ, SONIA SANCHEZ HER-
NANDEZ, BEGONA.
Otros centros trabajo: H. REINA SOFIA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: 32° Congreso Nacional SEMERGEN.
Lugar congreso: Gran Canaria, octubre 2010.

Titulo: Manifestaciones sistémicas como complicacién
en Enfermedad de Crohn.

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 4.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: SANCHEZ HERNANDEZ BEGONA, GARDE BO-
RAO M. LUISA, ALONSO MARTINEZ, SONIA.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE, C.S. TUDELA OESTE.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: PatientsSatisfaction with the quality of the Nur-
se Care in Healt Centres

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 6.

Afio inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: RUIZ MORAL, ROGER.

Centro Trabajo: U.D. CORDOBA.

Otros autores: ALBA DE DIOS TONI, JIMENEZ CELIA, GONZA-
LEZ VALERIA, BARRIOS LUCIANO, LOAYSSA LARA, JOSE RA-
MON.

Otros centros trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: American Academy in Comunication and
Health Research and Teaching Forum.

Lugar congreso: Scottsdale Arizona USA, 15-17.

Titulo: Tripanosomiasis cruzi humana. Enfermedad de
chagas. A proposito de un caso.

Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: SANCHEZ MARTINEZ, ANA CARMEN, LAN-
DEO FONSECA, ALVARO GERMAN.

Otros centros trabajo: H. REINA SOFIA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: 32° Congreso Nacional SEMERGEN.
Lugar congreso: Gran Canaria, octubre 2010.
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e Titulo: Variabilidad entre los cupos de medicina general
en el control de la hipertension arterial.
Tipo de trabajo: Comunicacion Oral. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: BUIL COSIALES, PILAR.
Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.
Otros autores: FERNANDEZ MARTINEZ DE ALEGRIA, CON-
CEPCION DIEZ ESPINO, JAVIER GUILLEN GRIMA, FRANCISCO
CENOZ OSINAGA, JUAN CARLOS, BRUGOS LARUMBE, AN-
TONIO.
Otros centros trabajo: C.S. ECHAVACOIZ, C.S. TAFALLA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: 32 Congreso Nacional SEMERGEN.
Lugar congreso: Gran Canaria, 6-9 octubre 2010.

Titulo: ¢Intolerancia a metformina o neoplasia de co-
lon?

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA, CLEMOS MA-
TAMOROS, SUSANA, PEREZ BERIAIN, TERESA, BUENO LOZA-
NO, MERCEDES, GOMBAU AZNAR, EMMA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Acerca de un caso fatal de teratoma mediastini-
co.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: TOBAJAS CALVO, JULIAN.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA, ARIZ ARNEDO,
M. JOSE, CABRERA ALONSO, YERAY MARTINEZ CAMARA,
YOLANDA MORLANES LANCIS, ROBERTO JOSE.

Otros centros trabajo: C.S. TAFALLA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Acromegalia

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: ALONSO MARTINEZ, SONIA, PEREZ FEITO,
DAIME.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Alteraciones de la conducta alimentaria en hom-
bre: bulimia nerviosa.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Memoria 2010

Otros autores: MERINO MUNOZ, FERNANDO SANCHEZ HER-
NANDEZ, BEGONA, GARDE BORAO, M. LUISA PEREZ FEITO,
DAIME BURGOS CUSTARDOQY, ALMUDENA.

Otros centros trabajo: H. REINA SOFIA.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Arteriopatia cerebral autosomica dominante con
infartos subcorticales y leucoencefalopatia.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA LAGARON
CABELLO, BLANCA ZAMORA CARRILLO, ELENA CASTELLA-
NO AZCONA, LORENA MAGANA ORTA, ASUNCION.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Arteriopatia cerebral autosémica dominante con
infartos subcorticales y leucoencefalopatia.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA, LAGARON
CABELLO, BLANCA ZAMORA CARRILLO, ELENA CASTELLA-
NO AZCONA, LORENA MAGANA ORTA, ASUNCION.

Otros centros trabajo: C.S. BUNUEL, C.S. CORELLA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional de Medicina y XI
Internacional de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23 al 26 de junio de 2010.

Titulo: Bocio endotoracico.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: LAGARON CABELLO, BLANCA, MAGANA OR-
TA, SARA MARIA, CASTELLANO AZCONA, LORENA ZAMO-
RA CARRILLO, ELENA MAGANA ORTA, ASUNCION.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio de 2010.

Titulo: Celulas en "anillo de sello" en tumor primario de
mama

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE

Otros autores: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA, PEREZ FEI-
TO, DAIME PEREZ BERIAIN, TERESA GUERRA MARTINEZ, M.
PAZ ALONSO MARTINEZ, SONIA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.
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¢ Titulo: Cervicalgia en mujer joven. Sindrome de Klippel-
Feil.
Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.
Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: CABRERA ALONSO, YERAY.
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: TOBAJAS CALVO, JULIAN, GUARDIA URTU-
BIA, JESUSA MARTINEZ CAMARA, YOLANDA 1ZCO SALINAS,
ROSARIO BAZTARRICA ECHARTE, ELENA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.
Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Cirugia menor.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 5.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ OCHOA, VIRGINIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CALAHORRA LAFFO, LEIRE, RUIZ MARTINEZ,
VIRGINIA, MARQUES CORNAGO, LAURA, MAULEON OSES,
SAGRARIO.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Xl Congreso Nacional y VI Congreso Inter-
nacional de Historia de la Enfermeria.

Lugar congreso: Barcelona, 25-27 noviembre 2010.

Titulo: Delirio parasitario.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: LANDEO FONSECA, ALVARO GERMAN PEREZ
BERIAIN, ROSA MARIA.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Dermatitis herpectiforme.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 4.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: PEREZ FEITO, DAIME LANDEO FONSECA, AL-
VARO GERMAN, ALMENAR BASES, M. ASUNCION.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Diabético con disnea de esfuerzo.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2009. Afo fin: 2010.

Autor principal: BARTOLOME RESANO, JAVIER

Centro Trabajo: C.S. SALAZAR.

Otros autores: BARTOLOME RESANO, RAFAEL BARTOLOME
RESANO, M. TERESA.

Otros centros trabajo: C.S. ROCHAPEA, C.S. CIZUR.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: lll Congreso Clinico semFYC en cardiovas-
cular.

Lugar congreso: Bilbao, 4-5 febrero 2010.

Memoria 2010

e Titulo: Doctor, me duele la espalda.
Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: TOBAJAS CALVO, JULIAN
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA, CABRERA
ALONSO, YERAY, IZCO SALINAS, ROSARIO MARTINEZ CA-
MARA, YOLANDA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de medicina general y de familia.
Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Dolor abdominal agudo en mujer joven como
primera manifestacion.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afio inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: GUARDIA URTUBIA, JESUSA

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MARTINEZ CAMARA, YOLANDA 1ZCO SALI-
NAS, ROSARIO, CABRERA ALONSO, YERAY, TOBAJAS CAL-
VO, JULIAN, BAZTARRICA ECHARTE, ELENA.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de medicina general y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Dolor abdominal agudo: isquemia intestinal
Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: LAGARON CABELLO, BLANCA, MAGANA OR-
TA, SARA MARIA, ZAMORA CARRILLO, ELENA, CASTELLA-
NO AZCONA, LORENA, MAGANA ORTA, ASUNCION.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Dolor en ingle como primera manifestacion del
cancer de pulmén

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: PEREZ FEITO, DAIME, MAGANA ORTA, SARA
MARIA, PEREZ BERIAIN, TERESA, ALONSO MARTINEZ, SO-
NIA, LASHERAS DIAZ, GUILLERMO.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23 al 26 junio 2010.

Titulo: Efecto dieta mediterranea sobre la incidencia de
la fibrilacion auricular.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: BUIL COSIALES, PILAR.

Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Otros autores: GARCIA ARELLANO, ANA M., BASTERRA
GORTARI, F.J., ESTRUCH, R., MARTINEZ GONZALEZ, M.A.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
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Nombre congreso: VII Congreso Internacional sobre dieta
mediterranea.
Lugar congreso: Barcelona, 24-25 marzo 2010.

Titulo: Eficacia de las nuevas combinaciones antihiper-
tensivas.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: PEREZ FEITO, DAIME.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA, PEREZ BE-
RIAIN, ROSA MARIA, ALCALDE GARCIA, SONIA, LANDEO
FONSECA, ALVARO GERMAN, TORROBA ARLEGUI, ANA
IZASKUN.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada 23 al 26 junio 2010.

Titulo: El cuidado y el amor de la enfermeria en todo
tiempo

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 5.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: PEREZ OCHOA, VIRGINIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CALAHORRA LAFFO, LEIRE, RUIZ MARTINEZ,
VIRGINIA, MARQUES CORNAGO, LAURA, MAULEON OSES,
SAGRARIO.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Xl Congreso Nacional y VI Congreso Inter-
nacional de Historia de la Enfermeria.

Lugar congreso: Barcelona, 25-27 noviembre 2010.

Titulo: Enfermedad de Bochet. A propésito de un caso.
Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: SANCHEZ HERNANDEZ, BEGONA, SANCHEZ
MARTINEZ, ANA CARMEN.

Otros centros trabajo: H. REINA SOFIA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Eritema multiforme secundario a farmacos. Sin-
drome de Stevens-Johnson

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: PEREZ FEITO, DAIME, ALONSO MARTINEZ,
SONIA.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Estudio corporativo de la respuesta patolégica
en cancer de recto estadio IV en pacientes tratados con
quimioterapia vs radioterapia-quimioterapia neoadyu-
vante.

Memoria 2010

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 2.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: GOMEZ DORRONSORO, M.

Otros autores: ORBARA SORET, ESTIBALIZ.

Otros centros trabajo: C.S. CHANTREA.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XX Congreso Latinoamericano de Patolo-
gfa clinica.

Lugar congreso: Quito, 17 al 19 noviembre 2010.

Titulo: Estudio de la lumbalgia aguda en un centro de
salud.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA, LAGARON
CABELLO, BLANCA, CASTELLANO AZCONA, LORENA, ZA-
MORA CARRILLO, ELENA, MAGANA ORTA, ASUNCION.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Foliculitis pustulosa eosinofilica: enfermedad de
ofuji.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: GERMAN ARMIJO, FRANCISCO JAVIER, SAN-
CHEZ MARTINEZ, ANA CARMEN, PEREZ FEITO, DAIME, PE-
REZ BERIAIN, ROSA MARIA, LANDEO FONSECA, ALVARO
GERMAN.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada 23-26 junio 2010.

Titulo: Head and neck squamous cells carcinoma: tobac-
co, alcohol and gender.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: CARDONA TORTAJADA, FRANCISCO DE
ASIS.

Centro Trabajo: SECCION SALUD BUCODENTAL.

Otros autores: SAINZ GOMEZ, ESTHER, GONZALEZ VELEZ,
VERONICA, FIGUERIDO GARMENDIA, JORGE, LIRON DE RO-
BLES ADSUAR, ANA, GINER MUNOZ, FERNANDO.
Presentaciéon en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: lll International Symposium Advances in
oral cancer.

Lugar congreso: Bilbao, 18 y 19 noviembre 2010.

Titulo: Hipertension en la raza negra.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MARTINEZ, Y.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CABRERA, Y, TOBAJAS, J 1ZCO, MR, MARTI-
NEZ, I, GUARDIA, J.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.
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o Titulo: Historia de la curacion de las heridas.
Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 5.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: PEREZ OCHOA, VIRGINIA.
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: CALAHORRA LAFFO, LEIRE, RUIZ MARTINEZ,
VIRGINIA, MARQUES CORNAGO, LAURA, MAULEON OSES,
SAGRARIO.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XI Congreso Nacional y VI Congreso Inter-
nacional de Historia de la Enfermeria.
Lugar congreso: Barcelona, 25-27 noviembre 2010.

Titulo: Historia de la transfusion sanguinea.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 5.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: PEREZ OCHOA, VIRGINIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CALAHORRA LAFFO, LEIRE, RUIZ MARTINEZ,
VIRGINIA, MARQUES CORNAGO, LAURA, MAULEON OSES,
SAGRARIO.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Xl Congreso Nacional y VI Congreso Inter-
nacional de Historia de la Enfermeria.

Lugar congreso: Barcelona, 25-27 noviembre 2010.

Titulo: Impacto social de enfermerdad rara. Dos casos
en un nucleo de poblacion.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 7.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: ALBERRO GONI, IDOYA.

Centro Trabajo: C.S. BURGUETE.

Otros autores: RULLAN COLOM, ANTONIO J, SAN MARTIN
LUIS, ANA CARMEN, MAGANA ORTA, SARA MARIA, IBERO
PEREZ, M. JOSE, IRIARTE AYESTARAN, M. JOSE.
Presentaciéon en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: VI Jornada formativa de la SNaMFAP.

Titulo: Infeccion local por tétanos.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: ALONSO MARTINEZ, SONIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: OLIVEROS CID, ANTONIO, CLEMOS MATA-
MOROS, SUSANA, SANCHEZ HERNANDEZ, BEGONA, PEREZ
FEITO, DAIME, PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Interacciones farmacolégicas detectadas en las
recetas de A.P. ;sabemos lo que firmamos?

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2009. Afo fin: 2010.

Autor principal: BARTOLOME RESANO, RAFAEL.

Centro Trabajo: C.S. ROCHAPEA.

Otros autores: BARTOLOME RESANO, JAVIER, BARTOLOME
RESANO, M. TERESA.

Otros centros trabajo: C.S. SALAZAR, C.S. CIZUR.
Presentaciéon en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: 30° Congreso de la semFYC.

Lugar congreso: Valencia, 16-18 junio 2010.

Memoria 2010

e Titulo: Liquen plano erosivo. A propésito de un caso.
Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 4.
Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.
Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.
Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.
Otros autores: ALONSO MARTINEZ, SONIA, PEREZ FEITO,
DAIME, SANCHEZ HERNANDEZ, BEGONA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales
Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Luxacién radiocubital distal. A propésito de un
caso.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afio inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: GARCIA COSTOYA, PILAR.

Centro Trabajo: C.S. CIZUR.

Otros autores: LOPEZ LOSANTOS, CRISTINA, MOLINA SAM-
PER, VALLE, CASTRO NEIRA, MIGUEL, BERAMENDI GAR-
CIANDIA, FERMINA, URDANOZ ZAZON, CRISTINA.

Otros centros trabajo: C.S. BURLADA, C.S. ITURRAMA.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Nacional de la SEM de Urgen-
cias y Emergencias.

Lugar congreso: 6-8 de junio de 2010.

Titulo: Malos tratos a la infancia. A propésito de un ca-
so.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: IBERO PEREZ, M. JOSE.

Centro Trabajo: C.S. BURGUETE.

Otros autores: ALBERRO GONI, IDOYA, SAN MARTIN LUIS,
ANA CARMEN, BAQUEDANO GARDE, IONE, RULLAN CO-
LOM, ANTONIO J, MAGANA ORTA, SARA MARIA.
Presentaciéon en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: VI Jornada formativa de la SNaMFAP.

e Titulo: Miastenia gravis bulbar.
Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: ALONSO MARTINEZ, SONIA.
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: PEREZ FEITO, DAIME, SANCHEZ HERNANDEZ,
BEGONA, PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA, SANCHEZ MARTI-
NEZ, ANA CARMEN, BUENO LOZANO, MERCEDES.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y XI Internacional
de Medicina General y de familia.
Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

e Titulo: Neurocisticercosis: cefalea con signos de alarma.
Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.
Autor principal: TOBAJAS CALVO, JULIAN.
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA, FORCADA HU-
GUET, JOSE IGNACIO, ARIZ ARNEDO, M. JOSE, CABRERA
ALONSO, YERAY, MARTINEZ CAMARA, YOLANDA.
Otros centros trabajo: C.S. TAFALLA.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.
Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.
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e Titulo: Nuestros diabéticos tipo 2 ;Estan controlados?
Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 5.
Ano inicio: 2009. Afo fin: 2010.
Autor principal: BARTOLOME RESANO, RAFAEL.
Centro Trabajo: C.S. ROCHAPEA.
Otros autores: BARTOLOME RESANO, JAVIER, URDANIZ RE-
ZUSTA, MERCEDES, PASCUAL PASCUAL, PABLO, BARTOLO-
ME RESANO, M. TERESA.
Otros centros trabajo: C.S. SALAZAR, C.S. ECHAVACOIZ.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: lll Congreso Clinico semFYC en cardiovas-
cular.
Lugar congreso: Bilbao, 4-5 febrero de 2010.

Titulo: Origen de una fiebre sin foco.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: 1IZCO SALINAS, ROSARIO.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MARTINEZ CAMARA, YOLANDA, CABRERA
ALONSO, YERAY, TOBAJAS CALVO, JULIAN, GUARDIA UR-
TUBIA, JESUSA, ARANA ALONSO, EVA.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Perforacion de ciego por cuerpo extrafo.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: ALONSO MARTINEZ, SONIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA, PEREZ FEI-
TO, DAIME, SANDUA SADA, JOSE MANUEL, MENDO GINER,
LUIS JOSE, ALMENAR BASES, M. ASUNCION.

Presentaciéon en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XXII Congreso Nacional de la Sociedad Es-
panola de Medicina de Urgencias y Emergencias.

Lugar congreso: Pamplona, junio 2010.

Titulo: Pregabalina: ;Para qué la utilizamos?

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: PEREZ BERIAIN, ROSA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA, NAVARRO
ELIZONDO, MARIEN, LAGARON CABELLO, BLANCA, PEREZ
BERIAIN, TERESA, ORTE PASCUAL, MARGARITA.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de familia.

Lugar congreso: Granada, del 23-26 junio 2010.

Titulo: Promover la eficiencia en la prescripcion de cier-
tos principios activos.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: LOPEZ ANDRES, ANTONIO.

Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.

Otros autores: GORRICHO MENDIVIL, JAVIER, GARJON PA-
RRA, JAVIER, AZPARREN ANDIA, ANA ROSA, AGUDO PAS-
CUAL, CRISTINA, LORENZO VELLO, ENRIQUE.

Otros centros trabajo: S° GESTION CLINICA Y S. I.

Memoria 2010

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso de la Sociedad Espariola de Far-
macéuticos de AP.

Lugar congreso: Zaragoza, 27-29 octubre 2010.

Titulo: Razones de los médicos para adoptar nuevos
medicamentos.

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: GARJON PARRA, JAVIER.

Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.

Otros autores: AZPARREN ANDIA, ANA ROSA, AZAOLA ES-
TEVEZ, BORJA, VERGARA FERNANDEZ, IVAN, LOAYSSA LA-
RA, JOSE RAMON, LEZAUN LARUMBE, M. JOSE.

Otros centros trabajo: C.S. LODOSA, S° GESTION CLINICA Y
S. 1.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XV Congreso Nacional Sociedad Espano-
la de Farmacéuticos.

Lugar congreso: Zaragoza, 27-29 octubre 2010.

Titulo: Rotura espontanea de bazo en paciete con infec-
cion por virus Epstein-Barr.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: SANCHEZ MARTINEZ, ANA CARMEN, SAN-
CHEZ HERNANDEZ, BEGONA, PEREZ FEITO, DAIME, ALONSO
MARTINEZ, SONIA, TOMAS HERREROS, M. NIEVA.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE, C.S. TUDELA OESTE.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Sindrome de Sweet.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 3.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.
Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: AYENSA CALVO, JESUS JAVIER, PEREZ FEITO,
DAIME.

Otros centros trabajo: H. REINA SOFIA.

Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: 32° Congreso Nacional SEMERGEN.
Lugar congreso: Gran Canaria, octubre 2010.

Titulo: Trastorno obsesivo-compulsivo. Comorbilidad
asociada.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE

Otros autores: GERMAN ARMIJO, FRANCISCO JAVIER,
ALONSO MARTINEZ, SONIA.

Otros centros trabajo: C.S. CASCANTE, H. REINA SOFIA.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

o Titulo: Tratamiento del dolor crénico en un sindrome
de Sheehan.
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Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MOZOTA NUNEZ, MANUEL.

Centro Trabajo: C.S. NOAIN.

Otros autores: GOMARA URDIAIN, MAITE, CIAURRIZ MAR-
TIN, MARIA, ANDUEZA ORDUNA, JESUS JAVIER, ARAUJO
GUARDAMINO, M. TERESA, OJEDA BILBAO, BENITO.

Otros centros trabajo: C.S. NOAIN.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso SEMG.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: Tratamiento del insomnio en A.P. ;Sélo pasti-
llas?

Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 3.

Afo inicio: 2009. Ano fin: 2010.

Autor principal: BARTOLOME RESANO, RAFAEL.

Centro Trabajo: C.S. ROCHAPEA.

Otros autores: PASCUAL PASCUAL, PABLO, BARTOLOME RE-
SANO, JAVIER.

Otros centros trabajo: C.S. SALAZAR.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: 30° Congreso de la semFYC.

Lugar congreso: Valencia, 16-18 junio 2010.

Titulo: Tratamiento del vértigo posicional paroxistico
benigno.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 6.

Ano inicio: 2009. Ano fin: 2010.

Autor principal: ARANA ALONSO, EVA.

Centro Trabajo: C.S. SANGUESA.

Otros autores: ALARCON MELENDEZ, MARIA, BARTOLOME
RESANO, RAFAEL, CONTIN PESCACEN, M. SOLEDAD, BERRA-
DE GOYENA, NATIVIDAD, GUILLERMO RUBERTE, AURORA.
Otros centros trabajo: C.S. ROCHAPEA, H.VIRGEN DEL CA-
MINO.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: 30° Congreso de la semFYC.

Lugar congreso: Valenciam, 16-18 junio 2010.

e Titulo: Un caso de neurofibromatosis de Von Reckling-
hausen de aparicién tardia.
Tipo de trabajo: Comunicacion Péster. N° autores: 0.
Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: TOBAJAS CALVO, JULIAN.
Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.
Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA, IZCO SALINAS,
ROSARIO, MARTINEZ CAMARA, YOLANDA, CABRERA
ALONSO, YERAY.
Presentacion en: Congreso o Jornadas.
Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.
Lugar congreso: Granada, 23-26 junio de 2010.

Titulo: Una vida de mareos, mas que sincopes vasova-
gales.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: O.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CABRERA ALONSO, YERAY.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA, TOBAJAS CAL-
VO, JULIAN, MARTINEZ CAMARA, YOLANDA, IZCO SALI-
NAS, ROSARIO, ARANA ALONSO, EVA.

Memoria 2010

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de medicina general y de familia.

Lugar congreso: Granada, 23-26 junio 2010.

Titulo: Urgencias en Atencién Primaria: ;qué es una ur-
gencia para la poblacion?

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 4.

Afo inicio: 2009. Ano fin: 2010.

Autor principal: ELCARTE LOPEZ, M. TERESA.

Centro Trabajo: C.S. ROCHAPEA.

Otros autores: BARTOLOME RESANO, RAFAEL, MACUA
MARTINEZ, M. TERESA, BARTOLOME RESANO, JAVIER.
Otros centros trabajo: C.S. SALAZAR.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: VI Jornada formativa de la SNAMFAP.
Lugar congreso: Pamplona, 12 noviembre 2010.

Titulo: Vejiga neur6gena como manifestacion de neu-
rosifilis.

Tipo de trabajo: Comunicacion Poster. N° autores: 4.

Afio inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CLEMOS MATAMOROS, SUSANA.

Centro Trabajo: C.S. TUDELA ESTE.

Otros autores: PEREZ FEITO, DAIME, SANCHEZ HERNANDEZ,
BEGONA, LANDEO FONSECA, ALVARO GERMAN.
Presentacién en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso Internacional de la Sociedad Es-
panola de Médicos Generales.

Lugar congreso: Granada, 23-26 de junio de 2010.

Titulo: ;Por qué lo llaman desarrollo profesional cuan-
do quieren decir...?

Tipo de trabajo: Ponencia. N° autores: 1.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: SIMO MINANA, JUAN.

Centro Trabajo: C.S. ANSOAIN.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: XXX Congreso Nacional Sociedad Espa-
fola de Medicina de Familia y Comunitaria.

Lugar congreso: Valencia, 16-18 junio 2010.

Titulo: Estudios farmacoepidemiolégicos en colabora-
cion con BIFAP. Una primera experiencia.

Tipo de trabajo: Ponencia. N° autores: 1.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: ERVITI LOPEZ, JUAN.

Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.

Presentacion en: Congreso o Jornadas.

Nombre congreso: Congreso de la Sociedad Espanola de Far-
macéuticos de AP.

Lugar congreso: Zaragoza, 27-29 octubre 2010.

Titulo: Estudio de optimizacion del manejo de las infec-
ciones urinarias bajas de la mujer en Atencion Pirmaria
(INURA).

Tipo de trabajo: Proyecto de investigacion. N° autores: 0.
Afo inicio: 2009. Afo fin: 2010.

Autor principal: SEMFYC.

Otros autores: VILLANUEVA TELLERIA, JERUSALEN.

Otros centros trabajo: C.S. CHANTREA.

Titulo: Estudio scope-kid: estudio observacional de co-
hortes prospectivo, para comparar tres estrategias de
control de peso en una muestra de nifos con sobrepeso.
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Tipo de trabajo: Proyecto de investigacion.

Afo inicio: 2009. Afo fin: 2010.

Autor principal: SOTA VIRTO, M. TERESA.

Centro Trabajo: C.S. ROCHAPEA.

Autores: grupo investigador. Codigo del estudio LCF-SDK-
2009 ECO1 version 2, 17/03/09.

Titulo: Taller de espalda: formaciéon a alumnos de en-
fermeria de la Universidad Publica de Navarra.

Tipo de trabajo: Proyecto de investigacion. N° autores: 2.
Afo inicio: 2009. Afo fin: 2010.

Autor principal: ZAMBRANA URIEL, ANA M.

Centro Trabajo: C.S. BURLADA.

Otros autores: IRIGOYEN MARTIN, VIRGINIA.

Titulo: jQue viene el lobo! ;La nueva fabula del mal uso
de los antibiéticos y el regreso a la era preantibiética?
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 3.

ARo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: GORRICHO MENDIVIL, JAVIER.

Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.

Otros autores: MORENO BAQUEDANO, MIKEL, BERISTAIN
REMENTERIA, XABIER.

Otros centros trabajo: C.S. IRURZUN, H.VIRGEN DEL CAMI-
NO.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: BIT de Navarra, vol 18: 13-27 2010.

Titulo: ;Quién utiliza el PADI? Patron de utilizacion del
servicio en Navarra

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 3.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CORTES MARTINICORENA, JAVIER.

Otros autores: BRAVO, MANUEL, ARTAZCOZ OSES, JOA-
QUIN.

Otros centros trabajo: SECCION SALUD BUCODENTAL.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: RCOE, 15, 2:127-132 2010.

Titulo: Acerca de un caso de lumbalgia y tuberculosis
miliar.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: TOBAJAS CALVO, JULIAN.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Otros autores: GUARDIA URTUBIA, JESUSA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Medicina de Familia SEMERGEN, 36 (1):
47-50, 2010.

Titulo: Adaptacion y validacion para Espaia del Child-
Oral Impacto on Daily Performance (C-OIDP) en adoles-
centes.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 5.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Autor principal: CORTES MARTINICORENA, JAVIER.

Otros autores: ROSEL GALLARDO, EVA, ARTAZCOZ OSES,
JOAQUIN, BRAVO, MANUEL, TSAKOS, GEORGE.

Otros centros trabajo: SECCION SALUD BUCODENTAL UNIV.
GRANADA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Medicina Oral Patologia Oral y Cirugia
Oral, 15, 4: 215-20 2010.

Memoria 2010

e Titulo: Atencién al paciente inmigrante: realidad y per-
cepcion de los profesionales de 6 zonas de Atencion
Primaria.

Tipo de trabajo: Publicaciéon. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: FUERTES GONI, CARMEN.

Centro Trabajo: C.S. CHANTREA.

Otros autores: GARCIA CASTELLANO, PILAR, ELIZALDE SO-
TO, LAZARO, DE ANDRES MENESES, REYES, URIBE OYARBI-
DE, JOSE M, BUSTINCE BEORLEGUI, PRESENTACION.

Otros centros trabajo: C.S. MILAGROSA, C.S. AZPILAGANA.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Panecea, Col. Oficial de médicos 892:37-
40 2010.

Titulo: Atencidn al paciente inmigrante: realidad y per-
cepcion de los profesionales de 6 zonas de Atencion
Primaria.

Tipo de trabajo: Publicaciéon. N° autores: 0.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: FUERTES GONI, CARMEN.

Centro Trabajo: C.S. CHANTREA.

Otros autores: GARCIA CASTELLANO, PILAR, ELIZALDE SO-
TO, LAZARO, DE ANDRES MENESES, REYES, URIBE OYARBI-
DE, JOSE M, BUSTINCE BEORLEGUI, PRESENTACION.

Otros centros trabajo: C.S. MILAGROSA, C.S. AZPILAGANA.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Anales sist sanitario Navarra, 33 2:179-
190 2010.

Titulo: Bomba de infusién continua de insulina.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 1.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MARQUES CORNAGO, LAURA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Pulso del Colegio Oficial de Enfermeria,
2010.

Titulo: Cuidados de enfermeria ante los efectos secun-
darios de la quimioterapia.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 0.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MARQUES CORNAGO, LAURA.

Centro Trabajo: C.S. CASCANTE.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Pulso del Colegio Oficial de Enfermeria,
2010.

Titulo: Deuda histérica de financiacion de nuestra Aten-
cion Primaria.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 0.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: SIMO MINANA, JUAN.

Centro Trabajo: C.S. ANSOAIN.

Presentacion en: Revista Online.

Nombre congreso: El médico interactivo, n® 1119 marzo,
2011.

Titulo: Diagnosis and management of type 2 diabetes.
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 1.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: DIEZ ESPINO, JAVIER.

Centro Trabajo: C.S. TAFALLA.
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Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Aten Primaria 42, supl 1:2-8, 2010.

Titulo: El devenir del paciente diabético. Una perspecti-
va desde Atencion Primaria.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 1.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: VERGARA FERNANDEZ, IVAN.

Centro Trabajo: C.S. LODOSA.

Presentacién en: Libro.

Nombre congreso: Avances en Diabetologia, Ed. Mayo Bar-
celona/Madrid volumen Il caso 11 pag: 29-31 2010.

Titulo: Escala de valoracion social de la dependencia co-
mo instrumento de coordinacion sociosanitaria.

Tipo de trabajo: Publicacién. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: ERICE ARISTU, M. JESUS.

Centro Trabajo: AGENCIA NAVARRA.

Otros autores: ARROZTOA ECHENIQUE, AINHORA, MAEZTU
VILLAFRANCA, CARMEN, URRA MARINELARENA, JUANA
MORENO OCHOTORENA, M. JOSEFA, GARCIA CASTELLA-
NO, PILAR.

Otros centros trabajo: C.S. I ENSANCHE, C.S. MILAGROSA.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Revista de Servicios Sociales y Politica so-
cial. Consejo General de Trabajo social, 91:93-105 2010.

Titulo: Estudio CHABS: Evaluaciéon de la SCV entorno
sociosanitario y conductas preventivas de los médicos
de los centros de salud del SNS.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: O.

Afo inicio: 2010. Ao fin: 2010.

Otros autores: VILLANUEVA TELLERIA, JERUSALEN.

Titulo: Isquemia arterial aguda periférica.

Tipo de trabajo: Publicacién. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: STOLLE, R.

Otros autores: MAGANA ORTA, SARA MARIA, LAGARON
CABELLO, BLANCA.

Otros centros trabajo: C.S. BUNUEL, C.S. CORELLA.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Salud Rural 2010 Vol XXVII, 2.

Titulo: La atencion a la diversidad en urgencias.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 6.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: FUERTES GONI, CARMEN.

Centro Trabajo: C.S. CHANTREA.

Otros autores: TRUJILLO, E, PINILLOS, MA, BALANZO, X, MI-
RO, O, BURILLO-PUTXE, G.

Otros centros trabajo: H. NAVARRA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: An. Sist. Sanit. Navar. Vol 33 supl 1: 149-
161 2010.

Titulo: La crisis de la Atencion Primaria en el espejo de
la inmigracion en Navarra: respuestas desde el trabajo
social sanitario.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 7.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: GARCIA CASTELLANO, PILAR.

Centro Trabajo: C.S. MILAGROSA.

Memoria 2010

Otros autores: URMENETA AGUILAR, SANTIAGO, FUERTES
GONI, CARMEN, ELIZALDE SOTO, LAZARO, DE ANDRES ME-
NESES, REYES, BUSTINCE BEORLEGUI, PRESENTACION.
Otros centros trabajo: C.S. BUNUEL, C.S. CHANTREA.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Agathos. Atencién socio sanitaria y bien-
estar, afo 10, 2: 40-47 junio 2010.

Titulo: La fiebre en el nifo.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 2.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: VERGARA FERNANDEZ, IVAN.
Centro Trabajo: C.S. LODOSA.

Otros autores: MOLINA SAMPER, VALLE.

Otros centros trabajo: SUE.

Presentacién en: Revista.

Nombre congreso: Zona Hospitalaria, 21:36-38 2010.

Titulo: La participacion del paciente en la toma de deci-
siones: debilidades, dilemas y desafios.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 2.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: LOAYSSA LARA, JOSE RAMON.

Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Otros autores: RUIZ MORAL, ROGER.

Otros centros trabajo: U.D. CORDOBA.

Presentacion en: Pagina WEB.

Nombre congreso: www.jano.es (131-135) 2010.

e Titulo: Luxacion radiocubital distal. A propésito de un
caso.
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.
Autor principal: GARCIA COSTOYA, PILAR.
Centro Trabajo: C.S. CIZUR.
Otros autores: LOPEZ LOSANTOS, CRISTINA, MOLINA SAM-
PER, VALLE, CASTRO NEIRA, MIGUEL, BERAMENDI GAR-
CIANDIA, FERMINA, URDANOZ ZAZON, CRISTINA.
Otros centros trabajo: C.S. BURLADA, C.S. ITURRAMA.
Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Extra de Emergencias. Vol. 22. 2010.
ISSN: 1137-6821.

e Titulo: Macronutrient intake and metabolic syndrome
in subjects at high cardiovascular risk.
Tipo de trabajo: Publicaciéon. N° autores: 6.
Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.
Autor principal: CABELLO SAAVEDRA, A.
Centro Trabajo: UNIVERSIDAD DE NAVARRA.
Otros autores: BES RASTROLLO, M, MARTINEZ, JA, DIEZ ES-
PINO, JAVIER, BUIL COSIALES, PILAR.
Otros centros trabajo: C.S. TAFALLA, C.S. AZPILAGANA.
Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Ann Nutr Metab 56 (2): 152-9 2010.

Titulo: Paralisis facial bilateral secundaria a infeccion
por virus de Epstein-Barr.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 5.

Afio inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: ERRO, ME.

Centro Trabajo: H. NAVARRA.

Otros autores: URRIZA, J, GILA, L, ORBARA SORET, ESTIBALIZ
DE GURTUBAY, IG.
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Otros centros trabajo: C.S. CHANTREA, H.VIRGEN DEL CA-
MINO.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Anales Sis San Navarra v.33 n.1 Pamplo-
na enero-abril 2010.

Titulo: Participacion del paciente en la toma de decisio-
nes en Atencion Primaria. Una herramienta para la me-
dicion.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 5.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: LOAYSSA LARA, JOSE RAMON.

Centro Trabajo: C.S. AZPILAGANA.

Otros autores: PERALTA MUNGUIA, LUCIA, RUIZ MORAL,
ROGER, PERULA DE TORRES. L.A., GAVILAN MORAL, ENRI-
QUE.

Otros centros trabajo: U.D. CORDOBA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Atencion Primaria, 42:257-63 2010.

o Titulo: Percepcion y habitos de salud bucodental en ni-
fos y adolescentes de Navarra, 2007.
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 5.
Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.
Autor principal: ARTAZCOZ OSES, JOAQUIN.
Centro Trabajo: SECCION SALUD BUCODENTAL.
Otros autores: CORTES MARTINICORENA, JAVIER, ROSEL,
EVA, GONZALEZ RODRIGUEZ, P, BRAVO, MANUEL.
Otros centros trabajo: UNIV. GRANADA.
Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Anales del Sistema Sanitario de Navarra,
33 1:51-64 2010.

Titulo: Proceso de elaboraciéon de la escala de valora-
cién social de la dependencia.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 4.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MORENO OCHOTORENA, M. JOSEFA.
Centro Trabajo: C.S. Il ENSANCHE

Otros autores: GARCIA CASTELLANO, PILAR, ARRAZTOA
ECHENIQUE, AINHORA, ERICE ARISTU, M. JESUS.

Otros centros trabajo: C.S. MILAGROSA, AGENCIA NAVA-
RRA DEPENDENCIA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Agathos. Atencién socio sanitaria y bien-
estar, afno 10, 4: 44-51 Diciembre 2010.

Titulo: Rabdomiolisis por colchicina.

Tipo de trabajo: Publicacién. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: MAGANA ORTA, SARA MARIA.

Centro Trabajo: C.S. BUNUEL.

Otros autores: LAGARON CABELLO, BLANCA, STOLLE, R.
Otros centros trabajo: C.S. CORELLA.

Presentacion en: Revista

Nombre congreso: Salud Rural 2010 Vol XXVII, 3.

Memoria 2010

e Titulo: Rosuvastatina y el estudio JUPITER. Evaluacion
critica.
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 2.
Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.
Autor principal: LOPEZ ANDRES, ANTONIO.
Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.
Otros autores: WRIGHT JAMES, M.
Presentacion en: Revista.
Nombre congreso: Boletin de Informacién terapéutica, 18-5:
63-74 2010.

Titulo: Sequridad del paciente: cuidado con los errores
de medicacion.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 0.

Afo inicio: 2010. Ano fin: 2010.

Autor principal: GARJON PARRA, JAVIER.

Centro Trabajo: S° PRESTACIONES.

Otros autores: GORRICHO MENDIVIL, JAVIER.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: BIT de Navarra, 18: 31-46 2010.

Titulo: The 2009 HIN1 flu pandemic in Navarre (Spain).
Tipo de trabajo: Publicacion.

Ano inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: CASTILLA, J.

Centro Trabajo: INSTITUTO SALUD PUBLICA.

Otros autores: MORAN J, FERNANDEZ ALONSO M, MARTI-
NEZ ARTOLA V, ZAMORA MJ, MAZON A.

Otros centros trabajo: S° GESTION CLINICA Y S. I.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: An Sist Sanit Navar, 33 (3):287-95 2010.

Titulo: The evolution of quality care indicators of pa-
tients with type 2 diabetes in the Spanish primary care
(1996-2007) The RedGEDAPS quality of care program.
Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 4.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: FRANCH NADA, J.

Centro Trabajo: RAVAL S. BARNA.

Otros autores: ARTOLA MENENDEZ, S, DIEZ ESPINO, JAVIER,
MATA CASES, M.

Otros centros trabajo: C.S. TAFALLA.

Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Med Clin (Barc) 135, 13:600-7 2010.

Titulo: Trombosis venosa yugular espontanea.

Tipo de trabajo: Publicacion. N° autores: 3.

Afo inicio: 2010. Afo fin: 2010.

Autor principal: STOLLE, R.

Otros autores: LAGARON CABELLO, BLANCA, MAGANA OR-
TA, SARA MARIA.

Otros centros trabajo: C.S. CORELLA, C.S. BUNUEL.
Presentacion en: Revista.

Nombre congreso: Salud Rural, Vol XXVII, 16.
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ANEXO 1. Lista detallada de actuaciones
de la Unidad de Metodologia de la
Fundaciéon Miguel Servet. Ao 2010

HOSPITAL VIRGEN DEL CAMINO

INVESTIGADORES

SERVICIO

TIPO DEMANDA

DESCRIPCION

Aldunate, Teresa

Alergologia

AEDRI articulo

Revision articulo cientifico

Chueca, Maria

Endocrinologia pediétrica

Otras asesorfas

Informe sobre consentimiento informado y creacion de servicios

de Pablo, Beatriz y
Bujanda, Marina

Neurologia

Asesorias nuevos proyectos

Preparacion proyecto Gob. Navarra. Evolucion de los
distintos tipos de deterioro cognitivo a demencias

Echeveste, Maitane Hematologia Otras AEDRI Comparacion de dos técnicas analiticas de velocidad
de coagulacion
Hueto, Javier; Asesorias nuevo proyecto Evaluar el efecto de paseos por itinerarios prefijados
Cebollero, Pilar; Alazne en enfermos con EPOC
Labairu, Luis Andrologfa Asesorias tesis/suficiencias Hipogonadismo en hombres con disfuncion eréctil
investigadoras/master
Labairu, Luis Andrologia Asesorias tesis/suficiencias Hipogonadismo en hombres con disfuncion eréctil
investigadoras/master
Nantes, Oscar; Digestivo Asesorias nuevo proyecto Estudio de efectos secundarios en el cambio a pauta
Rodriguez, Cristina rapida (infusiones rapidas) en enfermos con
enfermedad intestinal inflamatoria
Manrique, Joaquin Nefrologia Asesorias andlisis estadistico | Estudio dependencia Barthes/dialisis
Maravi, Enrique ucl Otras AEDRI Ingresos en UCI por gripe HIN1 en mujeres y en hombres
Maravi, Enrique ucl AEDRI congresos Ingresos en UCI por gripe HINT en muijeres. Estudio de
factores asociados. Comunicacién congreso nacional
Maravi, Enrique ucl AEDRI congresos Ingresos en UCI por gripe HINT en muijeres. Estudio de
factores asociados Comunicacion congreso internacional
Maravi, Enrique ucl AEDRI articulo Redaccion del articulo para Crit Care Med 'Severe 2009

H1N1 influenza in pregnant women in Spain'

Pérez, Carlos;
Patricia Fanlo

Medicina Interna

Asesorias nuevo proyecto

Etiologia y tratamiento de la uveitis en una unidad multidisciplinar

Ramos, Maria Antonia

Genética

Asesorias nuevos proyectos

Caracteristicas moleculares de las alteraciones cromosomicas
aparentemente balanceadas como factores predictivos del
retraso mental y los defectos congénitos

Roldan, Carlos

Traumatologia

Asesorfas nuevo proyecto

Comparacion de tres métodos de tratamiento para la fractura
del cuello quinto metacarpiano

Roldan, Carlos

Traumatologia

Asesorfas nuevo proyecto

Comparacion de tres métodos andlisis

Rubio, Gil

Radiologfa

Otras asesorfas

Comparacion de pruebas diagnosticas en fistulas
(RMN, ecografia y cirugia)

Salgado, Esther

Neumologia/Enfermeria

Asesorfas nuevo proyecto

Diseno de estudio observacional de tabaco y embarazo

Tabar, Ana

Alergologia

AEDRI articulo

Andlisis de datos de ensayo clinico de dos pautas de
inmunizacién frente a acaros

Aroabarrena, Esozia

Alergologfa

Asesorias tesis/suficiencias
investigadoras/master

Consulta metodoldgica andlisis estadisticos de datos en
un proyecto de tesis doctoral

Tiberio Lopez, Gregorio;
Tamara

Neumolog. Med. Interna

Asesorfas analisis estadistico

Estudio de supervivencia en pacientes con EPOC
e indice de Charlson

Urefa, Maria Cardiologia AEDRI tesis/suficiencias Discusion sobre proyecto y célculo de tamafio muestral.
investigadoras/master Estudio utilidad de las nuevas técnicas de imagen en el
diagnostico diferencial del paciente con dolor toracico
Zabaleta Jurio, Jesus Ginecologia Asesorias nuevo proyecto Creacion de normogramas a partir de pesos fetales
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HOSPITAL DE NAVARRA

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION

Antomés, Xabier Enfermeria Asesorias nuevo proyecto Registros de enfermerfa sobre el suefio y percepcion
de los pacientes. Estudio comparativo

Antomés, Xabier Psiquiatria AEDR! articulo Estudio de la validez de los registros nocturnos de enfermeria para
evaluar la calidad del suefio de los pacientes ingresados

Antomads, Xabier Psiquiatria Asesorias revision articulo Realizacion plot grado de acuerdo y reunion

Andonequi, José y oftalmologia Asesorias andlisis estadistico | Comparativa extraccion de membrana epiretiniana

Zurutuza, Ane mediante doble y simple pelado

Arrazubi, Virginia Oncologia AEDRI congresos Metéstasis hepaticas/tumor colon-recto. Estudio de
supervivencia, regresion y respuesta a tto neoadyuvante

Arrazubi, Virginia Oncologia Asesorias nuevos Proyecto Gob Na. Estudio multicéntrico de células tumorales

proyectos financiados circulantes en sangre periférica como factor pronostico del

cancer colorrectal con metastasis hepéticas resecadas

Arrazubi, Virginia Oncologia AEDRI proyectos Valor predictivo de CTC en céancer colon

Bermejo, Rebeca Radiologia AEDRI proyectos Presencia de deleccién cromosémica y asociacion con
variables patologicas

Borda, Fernando Digestivo AEDRI congresos Factores pronosticos de supervivencia en el cancer de
colon-recto resecado

Castafeda, Miguel Anestesiologia Asesorias nuevo proyecto Test mordida labio superior. Comparacién tipos de canulas

para intubacion

Castafeda, Miguel

Anestesiologia

AEDRI articulo

Test mordida labio superior. Ajuste de un modelo predictivo
mediante optimal scaling

Castafeda, Miguel

Anestesiologia

Asesorias revision articulo

Modelo de prediccién de la dificultad de intubacion.
Resultado de la combinacion de multiple escalas

Echavarri, Carmen Neurologia Asesorias nuevos proyectos | Preparacion proyecto Na. Correlacion entre hallazgos clinicos,
neurorradiolégicos y neuropatolégicos en demencia vascular

Forga, Luis Endocrino Asesorias nuevos proyectos | Estudio de la incidencia de diabetes tipo 1 en la Comunidad de
Navarra, y andlisis de la morbimortalidad y factores asociados
en pacientes con diabetes tipo 1

Forga, Luis Endocrino Otras asesorias Preparacion registro diabetes

Gatasca, Maria Anestesiologia AEDRI tesis/suficiencias Encuesta uso sevorane en SNS-O

investigadoras/master

Gomez Dorronsoro, Marisa | Anatomia patoldgica AEDRI proyectos Andlisis por tablas dindmicas de peliosis, esteatosis y regresion

Herrera Isasi, Maria Neurologia Otras AEDRI Evolucion pacientes con ictus al despertar

Ibiricu, Lorea Cirugfa AEDR! articulo Afectacion vascular y pronéstico de recidiva en pacientes con
cancer de colon-recto

Irigoyen, Isabel ucl Asesorias nuevo proyecto Creacion y validacion de escala de valoracion oral

Irigoyen, Isabel ucl Asesorias nuevo proyecto Creacion y validacion de escala de valoracion oral

Martinez, Nicolas Geriatria Asesorias nuevo proyecto Supervivencia e indice de distribucion de hematies

Martinez, Nicolas Geriatria AEDRI articulo Supervivencia e indice de distribucion de hematies

Martinez, Nicolas Geriatria Asesorfas revision articulo Revision articulo cientifico

Martinez, Olga Cardiologia AEDRI proyectos Estudio de las variables psicolégicas implicadas en los infartos

de miocardio. Programa de intervencion psicoldgica

Mercado, Marfa del Rosario

Anatomia patoldgica
(MIR)

AEDRI tesis/suficiencias
investigadoras/master

Sensibilidad y especificidad de Dog1 y Ckit en deteccion de tumor

Mozas, David Endocrino Asesorias proyectos activos | Anélisis de proyecto Gob Na: estudio de diabetes tipo 1
Mufoz Arrondo, Roberto | neurologia Asesorias revision articulo Riesgo de infarto y su relacion con la apnea del suefio
Mufioz Arrondo, Roberto | neurologia Asesorias tesis/suficiencias Preparacion presentacion tesis doctoral
investigadoras/master
Olavarria, Eduardo y Hematologia Asesorias nuevos proyectos | Preparacion FIS. Deteccion, obtencién y separacion de linfocitos T

Ramirez, Natalia

citotoxicos con especificidad frente al Citomegalovirus en el
trasplante alogénico de precursores hematopoyéticos
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INVESTIGADORES

SERVICIO

TIPO DEMANDA

DESCRIPCION

Riverio Marcotegi, Adriana

Bioquimica

Otras asesorfas

Célculo de tamano muestral estudio anemia
falciforme/metabolopatias

Saéz, Ana Anestesiologia Otras asesorias Preparacion taller

Sanchez, Maite Enfermeria AEDRI proyectos Estudio de los factores relacionados con la técnica de extraccion
sanquinea y la aparicion de pseudohiperpotasemia

Urman, Jests Digestivo Asesorias nuevo proyecto Estudio de la utilidad del 4cido ursodesoxicélico en el tratamiento
del dolor biliar postcolecistectomia

Urman, Jesls Digestivo Asesorias nuevo proyecto Estudio de la utilidad del acido ursodesoxicélico en el tratamiento
del dolor biliar postcolecistectomia

Vicente, Francisco Cirugfa AEDRI proyectos Evolucion pacientes cancer de mama segun erb-b2

Zandio, Beatriz neurologfa Asesorias andlisis estadistico | Comparativa base ictus

Zubeldia, Carmen onco-hematologia Asesorias tesis/suficiencias Disefio estudio fin master

investigadoras/master

CIB

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION

Caballero, Cristina CIB Asesorias tesis/suficiencias Diseno estudio y calculo de tamafio muestral

investigadoras/master

Guerrero, David ClB AEDRI proyectos Metilacion de los genes mgmt, rassf2a, tslc-1, asociacion
con variables clinico-patoldgicas y evolucion en pacientes
con cancer urologico

Guerrero, David CIB AEDRI proyectos Asociacion caract patoldgicas y moleculares y evolucion
en pacientes con cancer de recto

Guerrero, David CIB Asesorias nuevos proyectos | Proyecto FIS. Andlisis de la expresion de miRNAs en relacion con la
respuesta al tratamiento y el prondstico de pacientes con cancer
de mama infiltrante de los subtipos luminal y HER2

Guerrero, David ClB AEDRI proyectos Metilacion de los genes, asociacion con otras variables diagnosticas
y supervivencia en pacientes con cancer de cervix

Ramirez, Natalia cB Asesorias nuevos proyectos | Proyecto Rio Ortega para Esther Pefia. Grupo de biologia y
tratamiento de leucemias del CIB

Ramirez, Natalia CIB Asesorias nuevos proyectos | Proyecto Loreal. Grupo de biologia y tratamiento de
leucemias del CIB

Ramirez, Natalia CIB Asesorias nuevos proyectos | Memoria Kutxa. Infeccion viral causada por citomegalovirus

Ramirez, Natalia cB Asesorias nuevos proyectos Proyecto Roche

Villar, Joaquin y
Hernandez, Igor

National Inst of Health
(USA)

Asesorias nuevos proyectos

Proyecto FIS: New molecular targets for treatment
of bone metastasis

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Guia-manual de la aplicacién cientifica

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Resumen resultados 00-08 cientifica

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Resumen resultados 05-08 cientifica

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Relacion mejores investigadores por centro

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Colaboracion institucional SNS_O

CIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Revision causas de denegacion de proyectos en convocatorias
del Gobierno de Navarra 2009-2010

ClIB/Fundac. Miguel Servet | CIB Propios CIB Manual de ayuda para normalizacion del nombre de autores

e instituciones en las publicaciones cientfficas
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HOSPITAL DE TUDELA

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION

Garrido, Sara Alergologia AEDR! articulo Evaluacion vacunafrespuesta a provocaciones

Parra, Eduardo Nefrologia Asesorias nuevos proyectos | Preparacion proyecto Gob. Navarra. Diaforesis en enfermos
con insuficiencia renal crénica

Rubio, Teresa Medicina interna Asesorias nuevos proyectos | Preparacion proyecto Gob Navarra. Incidencia iatrogenia
en enfermos infecciosos

HOSPITAL DE ESTELLA

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION

Palacios, Hugo Endocrino Asesorias tesis/suficiencias Preparacion bases de datos urgencias hospitalarias
investigadoras/master

Pineda, Javier Endocrino Asesorias nuevos proyectos | Preparacion de proyecto de investigacion

ATENCION PRIMARIA

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION
Arretxea, Miren CS Medillorri AEDRI tesis/suficiencias Clasificacion de carcinomas sequn criterios de NIELSEN y PEROU
investigadoras/master y pronostico. Andlisis complementarios, modificacion figuras.

Compains, Belén CS Lesaka Asesorias nuevos proyectos | Deteccion precoz de audicion y lenquaje en el programa
de salud infantil

Compains, Belén CS Lesaka AEDRI proyectos Asociacion de la adquisicion del lenguaje con problemas de
audicion y otras variables

Mendo, Luis CS Cadreita AEDRI proyectos Microalbuminuria

Mendo, Luis CS Cadreita AEDRI proyectos Diabetes y HTA

Aguas, Amaya CS Ensanche AEDRI proyectos Estudio de desviaciones en el control con sintrom

Aguas, Amaya CS Ensanche AEDRI proyectos Estudio de desviaciones en el control con sintrom

CENTROS ATENCION MUJER

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA

DESCRIPCION

Jiménez, Pilar Centro Ermitagana Asesorias nuevo proyecto

Consumo de gestagenos y riesqo de vulvovaginitis

SALUD MENTAL

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION
Arrards, Juan Ignacio Salud Mental Asesorias andlisis estadistico | Técnicas de segmentacion en el andlisis de cuestionarios
Arraras, Juan Ignacio Salud Mental Asesorias nuevos proyectos | Creacion de nuevas escalas de Calidad de Vida dentro de EORTC.

Estudio de la Calidad de Vida en geriatria oncoldgica y en
diferentes tumores mediante las escales de la EORTC
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OTROS

INVESTIGADORES SERVICIO TIPO DEMANDA DESCRIPCION

Alsua, Conchi Inst salud laboral Asesorias andlisis estadistico | Evaluacion trabajo “Gestion de residuos intrahospitalarios: riesgo
biolégico del personal de limpieza y de los operarios de residuos en
el Hospital Severo Ochoa de Madrid y en el Hospital de Navarra”

Garde, Carmen Gobierno de NA. Asesorias tesis/suficiencias Disefio de estudio fin de master

Programa sociosanitario | investigadoras/master

Marivi, Susana Enfermeria Asesorias andlisis estadistico | Estudio sobre urgencias extra hospitalarias en Navarra

Pérez de Ciriza, ISP Asesorias nuevos Adaptacion de proyecto de drogodependencias

José Antonio proyectos financiados a nueva convocatoria

Gorriz, Isabel [ESAUCI Asesorias tesis/suficiencias Calcitonina como indicador temprano de infeccion

investigadoras/master bacteriana en UCI

OTRAS ACTIVIDADES

ACTIVIDADES DEMANDANTE NUMERO
Revision articulos para Anales del Sistema Sanitario de Navarra Docencia 1
Evaluacion de proyecto de investigacion para FIS, de convocatoria de Gobierno de Castilla Leon FIS/Instituto Carlos Ill 1
Revisién de articulo para Gaceta Sanitaria Gaceta Sanitaria 1
Participacion en comision técnica de evaluacion de proyectos de investigacion del Gob. de Navarra Docencia

Disefo de estudio de variabilidad en la prevalencia de diabetes e hipertension arterial y en la practica médica

de Atencion Primaria en la Comunidad Foral de Navarra UM 1
Andlisis estadistico y participacion en proyecto multicéntrico MEDEA UM

Comunicacién oral congreso SEE um 1
Manuscritos propios UM 2
Organizacion Taller AES (Asociacion Economia en la salud). Aplicaciones de Disease Mapping a la Economia

de la Salud y a la Investigacion en Servicios Sanitarios um 1
Participacion grupo VPM (Variabilidad en la Practica Médica). Aplicaciones de Disease Mapping a la Economia

de la Salud y a la Investigacion en Servicios Sanitarios um
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ANEXO 2. Ensayos clinicos gestionados por la
Fundacion Miguel Servet. Ao 2010

e N° 1. Codigo FMS: 2010-01-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio de fase Ill, randomizado, doble ciego, de man-
tenimiento de lenalidomida (Revlimid®) frente a placebo en
pacientes respondedores de edad avanzada con linfoma di-
fuso de células b grandes y tratados con R-CHOP en primera
linea. (REMARC).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Promotor: GROUPE D'ETUDE DES LYMPHOMES DE L'ADUL-
TE - RECHERCHE CLINIQUE (GELARC).

N° 2. Cédigo FMS: 2010-02-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio abierto de fase Il para evaluar los posibles
marcadores tumorales predictivos en pacientes con cancer
colorrectal metastasico y tumor con KRAS no mutado trata-
dos con FOLFOX6m y panitumumab como tratamiento de
primera linea. (GEMCAD-09-03).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO ESPANOL MULTIDISCIPLINAR EN CANCER
DIGESTIVO (GEMCAD).

N° 3. Cédigo FMS: 2010-03-EC- CHN A.
Investigador Principal: LEZAUN BURGUI, ROMAN ANTONIO.
Titulo: Estudio prospectivo, multicéntrico y aleatorizado (ba-
lon de paclitaxel vs stent farmacoactivo) del tratamiento per-
cutaneo de los pacientes con reestenosis de un stent farma-
coactivo. RIBS IV (AAG-I-H-0919).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Cardiologia.
Promotor: FUNDACION MEDICA PARA LA INVESTIGACION Y
DESARROLLO EN EL AREA CARDIOVASCULAR (F.1.C).

N° 4. Cédigo FMS: 2010-04-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Tratamiento selectivo en cancer colorrectal: seleccion
de capecitabina o 5-fluorouracilo mediante los polimorfismos
TS-3'UTR y ERCC1-118 para ser combinados con oxaliplatino
o irinotecan como quimioterapia en combinacion con beva-
cizumab en primera linea en cancer colorrectal avanzado. SE-
TICC (TTD-09-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).

N° 5. Cédigo FMS: 2010-05-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio fase lllb, multicéntrico, abierto, de nilotinib, en
pacientes adultos con LMC Ph+ de nuevo diagndstico en fase
crénica y/o BCR-ABL positivo. Enest 1st. (CAMN107EICO1).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

Memoria 2010

e N° 6. Codigo FMS: 2010-06-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio aleatorizado fase Ill de elacitarabina compara-
da con la eleccion del investigador en pacientes con Leucemia
Mieloide Aguda en estadio avanzado. CLAVELA (CP4055-
306).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Promotor: CLAVIS PHARMA ASA.

N° 7. Cédigo FMS: 2010-09-EC- CHN A.
Investigador Principal: LEZAUN BURGUI, ROMAN ANTONIO.
Titulo: Estudio prospectivo, multicéntrico y aleatorizado (ba-
l6n de paclitaxel vs stent farmacoactivo) del tratamiento per-
cutaneo de los pacientes con reestenosis de un stent metéli-
co convencional. RIBS V (AAG-G-H-0920).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Cardiologia.
Promotor: FUNDACION MEDICA PARA LA INVESTIGACION Y
DESARROLLO EN EL AREA CARDIOVASCULAR (F.I.C).

N° 8. Cédigo FMS: 2010-10-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio de fase Il para evaluar la eficacia y la sequri-
dad de la quimiorradioterapia con 5-fluorouracilo, mitomici-
na C y panitumumab como tratamiento del carcinoma anal
de células escamosas. (GEMCAD-09-02).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO ESPANOL MULTIDISCIPLINAR EN CANCER
DIGESTIVO (GEMCAD).

N° 9. Cédigo FMS: 2010-12-EC- CHN A.
Investigador Principal: VIUDEZ BERRAL, ANTONIO LUIS.
Titulo: Estudio piloto fase Il aleatorizado, multicéntrico para
evaluar la seguridad y eficacia del tratamiento de mFOLFOX-
6 mas cetuximab frente a un tratamiento inicial con mFOL-
FOX-6 mas cetuximab (por 8 ciclos) sequido de mantenimien-
to exclusivo con cetuximab como primera linea de tratamien-
to, en pacientes con cancer colorrectal metastatico (CCRm) y
tumores KRAS nativo. MACRO-2 (TTD-09-04).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).

N° 10. Cédigo FMS: 2010-14-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio abierto, aleatorizado de Nilotinib vs. Imatinib
estandar (400/600 mg QD) comparando la cinética de la res-
puesta molecular completa en pacientes con LMC-FC con
evidencia de leucemia persistente por RQ-RCP (ENESTcmr).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.
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e N° 11. Codigo FMS: 2010-15-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio Fase Illb Nacional, Abierto, Multicéntrico, Ran-
domizado, Comparativo de tratamiento con un esquema se-
cuencial Melfalan/Prednisona/Bortezomib (Velcade®) (MPV)
sequido de Lenalidomida (Revlimid®)/Dexametasona a bajas
dosis (Rd) versus un esquema alternante de Melfalan/Predni-
sona/Velcade® (MPV) con Lenalidomida/Dexametasona a ba-
jas dosis (Rd) en pacientes con Mieloma Multiple (MM) sinto-
matico de nuevo diagnostico mayores de 65 afos.
(GEM2010MAS65).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.

Promotor: FUNDACION PETHEMA.

N° 12. Cédigo FMS: 2010-17-EC- CHN A.
Investigador Principal: FORGA LLENAS, LUIS.
Titulo: Estudio de 24 semanas de duracion, multicéntrico,
abierto y comparativo de dos estrategias (insulina glargina
frente a insulina premezclada) para el tratamiento de pacien-
tes con diabetes de tipo 2 que han fracasado a los farmacos
orales. (LANTU_C_04589).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Endocrinologia.
Promotor: SANOFI AVENTIS, S.A.

N° 13. Cédigo FMS: 2010-18-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio de fase Il con una combinacion de Irinotecan,
Capecitabina (Xeloda®) y Bevacizumab (Avastin®) en cancer
colorrectal metastatico no pretratado. AVAXIRI (TTD-08-03).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).

N° 14. Cédigo FMS: 2010-20-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Ensayo clinico en fase /Il de tratamiento de EICH re-
fractaria a primera linea de tratamiento con infusion secuen-
cial de células mesenquimales alogénicas expandidas in vitro.
(CSM/EICH2010).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: GRUPO ESPANOL DE TRASPLANTE HEMATOPO-
YECTICO Y TERAPIA CELULAR (GETH).

N° 15. Cédigo FMS: 2010-22-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio fase Il de uso de anticuerpo monoclonal anti-
CD20 (ofatumumab) mas ESHAP seguido de trasplante auto-
logo de progenitores hemopoyéticos para el tratamiento de
linfoma de Hodgkin clésico en recaida o refractario a trata-
miento de primera linea. (O-ESHAP-LH-2009).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: GRUPO ESPANOL DE LINFOMAS Y DE TRASPLAN-
TES DE MEDULA OSEA.

Memoria 2010

¢ N° 16. Cédigo FMS: 2010-23-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio de fase Il de la combinacion de panitumumab
con paclitaxel como tratamiento de primera linea de sujetos
con cancer de cabeza y cuello recurrente o metastasico. Es-
tudio VECTITAX. (TTCC-2009-03).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.

Promotor: GRUPO ESPANOL DE TRATAMIENTO DE TUMO-
RES DE CABEZA Y CUELLO (TTCCQ).

N° 17. Codigo FMS: 2010-24-EC- CHN A.
Investigador Principal: FERNANDEZ INFANTE, BEGONA.
Titulo: Estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego con
grupos paralelos y control activo de 52 semanas de tratamien-
to para evaluar el efecto de QVA149 (110/50 pg o.d.) vs
NVA237 (50 ug o.d.) y tiotropio (18 pg o.d.) abierto en las
exacerbaciones en pacientes con enfermedad pulmonar obs-
tructiva crénica (EPOC) grave y muy grave. (CQVA149A2304).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Neumologia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

N° 18. Cédigo FMS: 2010-26-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio de fase II/Ill, multicéntrico, aleatorizado y
abierto para comparar la eficacia y sequridad de Lenalidomi-
da (Revlimid®) frente al tratamiento de eleccién del investi-
gador en pacientes que han recidivado o que son resistentes
al linfoma difuso de células grandes B. (CC-51013-DLC-001).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: CELGENE, S.L.

N° 19. Codigo FMS: 2010-27-EC- CHN A.
Investigador Principal: CALVO SAEZ, JOSE IGNACIO.
Titulo: Estudio abierto de extensién para los pacientes con
lumbalgia crénica severa o dolor cronico severo debido a ar-
trosis de rodilla que han completado alguno de los ensayos
clinicos previos de fase lllb de clorhidrato de tapentadol co-
digos KF5503/42, KF5503/43, KF5503/44 o KF5503/45.
(GRT-CG5503-2009-01-ES).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Anestesia y Reanimacion.
Promotor: GRUNENTHAL PHARMA S.A.

N° 20. Cédigo FMS: 2010-30-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Ensayo clinico fase Il de un solo brazo, multicéntrico y
prospectivo para la validacion de biomarcadores en pacientes
con céancer colorrectal avanzado y/o metastésico con gen
KRAS no mutado tratados con quimioterapia mas cetuximab
bisemanal como terapia de primera linea. POSIBA (GEMCAD-
1002).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO ESPANOL MULTIDISCIPLINAR EN CANCER
DIGESTIVO (GEMCAD).
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e N° 21. Codigo FMS: 2010-31-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio fase II, aleatorizado, para valorar la eficacia de
paclitaxel en monoterapia vs paclitaxel + cetuximab (ERBI-
TAX) en pacientes con carcinoma escamoso de cabeza y cue-
llo recurrente y/o metastésico que han progresado a una pri-
mera linea de quimioterapia tipo EXTREME. Estudio EXTAX.
(TTCC-2009-04).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.

Promotor: GRUPO ESPANOL DE TRATAMIENTO DE TUMO-
RES DE CABEZA Y CUELLO (TTCCQ).

N° 22. Cédigo FMS: 2010-32-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio aleatorizado, doble-ciego, controlado con pla-
cebo, multicéntrico, de fase Ill, para evaluar la terapia adyu-
vante con RADOO1 frente a placebo en pacientes con linfo-
ma difuso de células grandes B (LDCGB) de elevado riesgo
que hayan alcanzado una respuesta completa tras una pri-
mera linea de quimioterapia con rituximab. (CRADO0O1N2301
- PILLAR-2).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

N° 23. Cédigo FMS: 2010-33-EC- CHN A.
Investigador Principal: LAINEZ MILAGRO, NURIA.
Titulo: Estudio global para evaluar la adicion de bevacizumab
a carboplatino y paclitaxel como tratamiento en primera linea
del cancer epitelial de ovario, carcinoma de trompas de falo-
pio o carcinoma primario peritoneal. (M022923).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: ROCHE FARMA, S.A.

N° 24. Cédigo FMS: 2010-34-EC- CHN A.
Investigador Principal: MARTINEZ AGUILAR, ESTHER.
Titulo: Estudio de busqueda de dosis de Nepidermina (Factor
de Crecimiento Epidérmico humano recombinante), adminis-
trada intralesionalmente para el tratamiento de pacientes
con Ulceras de pie diabético no isquémicas y no complicadas.
Ensayo clinico de fase Il, aleatorizado, doble ciego y contro-
lado con placebo. (PPh/EGF/01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Angiologia y Cirugia Cardiovascular.
Promotor: PRAXIS PHARMACEUTICAL S.A.

N° 25. Cédigo FMS: 2010-35-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio de fase 3, doble ciego, multicéntrico, aleatori-
zado, controlado con placebo, para evaluar la eficacia, sequ-
ridad y tolerabilidad del tratamiento profilactico con anfote-
ricina B limposomal (AmBisome®) para la prevencion de in-
fecciones fungicas invasivas (IFl) en sujetos que reciben qui-
mioterapia de induccién a la remisién para la leucemia linfo-
blastica aguda (LLA). (GS-EU-131-0247). AMBIGUARD.
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: GILEAD SCIENCES INTERNATIONAL LTD.

Memoria 2010

e N° 26. Codigo FMS: 2010-36-EC- CHN A.
Investigador Principal: LOZA CORTINA, EDUARDO.
Titulo: Prevalencia de fracturas en mujeres con artritis reuma-
toide o lupus eritematoso sistémico en tratamiento cronico
con glucocorticoides. (B3D-XM-GHDP).
Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Reumatologia.
Promotor: LILLY, S.A.

N° 27. Cédigo FMS: 2010-37-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio aleatorizado de fase Ill sobre el trasplante de
células hematopoyéticas haploidéntico con o sin una estrate-
gia de apoyo con linfocitos HSV-TK donados, en pacientes
con leucemia aguda de alto riesgo. (TK0O08).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: MOLMED.

N° 28. Cédigo FMS: 2010-38-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: A Phase 2 Study to Evaluate the Safety and Efficacy of
CAL-101 in Patients with Rituximab and Alkylating Agent Re-
fractory Indolent B-cell Non-Hodgkin Lymphoma. (101-09).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: XXX.

N° 29. Cédigo FMS: 2010-39-EC- CHN A.
Investigador Principal: CALVO SAEZ, JOSE IGNACIO.
Titulo: Ensayo clinico de fase Il con retirada aleatorizada,
multicéntrico, doble ciego, controlado con placebo y con tra-
tamiento activo, para evaluar la sequridad y la eficacia de
CG5503 LP* (tapentadol LP) por via oral en pacientes con
dolor tumoral cronico moderado o severo. (KF5503/15).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Anestesia y Reanimacion.
Promotor: GRUNENTHAL PHARMA S.A.

N° 30. Cédigo FMS: 2010-41-EC- CHN A.
Investigador Principal: LAINEZ MILAGRO, NURIA.
Titulo: Estudio fase Ill, multicéntrico, abierto y aleatorizado
para comparar la sequridad y la eficacia de TKI258 frente a
sorafenib, en pacientes con cancer de células renales metas-
tasico después del fallo a terapias antiangiogénicas (inhibidor
de mTOR y con diana en el VEGF). (CTKI258A2302).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

Ne° 31. Cédigo FMS: 2010-42-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: A single-arm, open-label, phase 2 study evaluating di-
sease response following treatment with BHQ880, a fully hu-
man, anti-Dickkopf1 (DKK1) neutralizing monoclonal anti-
body in previously untreated patients with high-risk, smolde-
ring multiple myeloma. (CBHQ880A2204).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.
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e N° 32. Codigo FMS: 2010-43-EC- CHN A.

Investigador Principal: FORGA LLENAS, LUIS.
Titulo: Dos estrategias para intensificar el tratamiento con in-
sulina lispro en pacientes con diabetes mellitus tipo 2 que no
logran un control suficiente de la glucemia solamente con in-
sulina basal y antidiabéticos orales. AUTONOMY. (F3Z-MC-
10QQ).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Endocrinologia.
Promotor: LILLY, S.A.

N° 33. Codigo FMS: 2010-44-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio fase Il aleatorio con inmunoterapia mediante
células dendriticas en pacientes con metéastasis hepaticas re-
secadas de carcinoma colorrectal. (CD-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: INSTITUTO CIENTIFICO Y TECNOLOGICO DE NA-
VARRA, S.A. (ICT).

N° 34. Codigo FMS: 2010-45-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Ensayo fase llb randomizado para evaluar la eficacia
de Gemcitabina-Erlotinib vs Gemcitabina-Erlotinib-Capecita-
bina en pacientes con cancer de pancreas metastasico. (TTD-
10-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).

N° 35. Codigo FMS: 2010-46-EC- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Estudio randomizado en el que se compara el uso de
FOLFOX6m mas microesferas SIR-Spheres® frente a FOL-
FOX6m, en pacientes con metastasis hepaticas no resecables
debidas a carcinoma colorrectal primario. Estudio SIRFLOX
(STX0206).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: SIRTEX TECHNOLOGY PTY LTD.

N° 36. Codigo FMS: 2010-48-EC- CHN A.
Investigador Principal: OLAVARRIA LOPEZ AROSTEGUI,
EDUARDO.
Titulo: Estudio Fase Ill, aleatorizado, multicéntrico y abierto,
para evaluar eficacia y de sequridad del inhibidor de JAK
INC424 (comprimidos), frente al mejor tratamiento de sopor-
te en pacientes con policitemia vera resistentes o intolerantes
a hidroxiurea. Estudio RESPONSE. (CINC424B2301).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

Memoria 2010

¢ N° 37. Cédigo FMS: 2010-49-EC- CHN A.
Investigador Principal: ARIAS DE LA VEGA, FERNANDO.
Titulo: Randomised Phase lIl trial on postoperative chemora-
diation in combination with anti EGFR-antibody versus pos-
toperative chemoradiation in head and neck squamous cell
carcinomas (HNSCC) with high risk of locoregional recurren-
ce. (22071-24071).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia Radioterapica.

Promotor: EORTC (EUROPEAN ORGANISATION FOR RESE-
ARCH AND TREATMENT OF CANCER).

N° 38. Codigo FMS: 2010-50-EC- CHN A.
Investigador Principal: LEZAUN BURGUI, ROMAN ANTONIO.
Titulo: Efecto del metoprolol en la cardioproteccion durante
el infarto agudo de miocardio. (METOCARD-CNIC).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Cardiologia.
Promotor: A. MENARINI DIAGNOSTICOS.

N° 39. Cédigo FMS: 2010-51-EC- CHN A.
Investigador Principal: CALVO SAEZ, JOSE IGNACIO.
Titulo: Ensayo clinico de Fase Il abierto, de un solo grupo y
con dosificacion flexible de tapentadol LP oral en pacientes
con dolor tumoral crénico que hayan completado el Periodo
de Mantenimiento del estudio KF5503/15. (KF5503/52).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Anestesia y Reanimacion.
Promotor: GRUNENTHAL PHARMA S.A.

N° 40. Cédigo FMS: 2010-52-EC- CHN A.
Investigador Principal: RODRIGUEZ CALVILLO, MARIA MER-
CEDES.
Titulo: Estudio de fase Il aleatorizado, doble ciego, controla-
do con placebo de SGN-35 (brentuximab vedotin) y mejor
tratamiento asistencial (BSC) frente a placebo y BSC en el tra-
tamiento de pacientes con alto riesgo de linfoma de Hodgkin
(HL) residual tras trasplante autélogo de células madre
(ASCT). Estudio AETHERA. (SGN35-005).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: SEATTLE GENETICS, INC.
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e N° 1. Codigo FMS: 2010-07-EC- CHN B.

Investigador Principal: GARCIA FIGUEROA, BLANCA E.
Titulo: Ensayo clinico prospectivo, multicéntrico, para la vali-
dacion de un producto para el diagnostico de la alergia a pe-
nicilinas: DAP. (DIA-DAP-01-08).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Alergologia.
Promotor: DIATER LABORATORIO DIAGNOTICO Y APLICA-
CIONES TERAPEUTICAS, S.A.

Ne° 2. Cédigo FMS: 2010-11-EC- CHN B.
Investigador Principal: MONTESINO SEMPER, MANUEL.
Titulo: Ensayo Clinico, fase lllb, multicéntrico, doble ciego,
para evaluar la eficacia de Vardenafilo Bucodispersable vs
placebo, en paciente con disfuncion eréctil mas comorbilidad
y el impacto en la calidad de vida sexual de su pareja. (URO-
VAR-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Urologia.
Promotor: ADKNOMA HEALTH RESEARCH, S.L.

N° 3. Cédigo FMS: 2010-16-EC- CHN B.
Investigador Principal: REDONDO IZAL, MARGARITA.
Titulo: Estudio de fase Ill, aleatorizado, doble ciego, con do-
ble simulacién, de grupos paralelos, multicéntrico y multina-
cional para la evaluacion de la eficacia y la sequridad de he-
parina (BPM)/edoxabéan frente a heparina (BPM)/warfarina en
sujetos con trombosis venosa profunda sintomatica o embo-
lia pulmonar. (DU176b-D-U305).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: DAIICHI SANKYO PHARMA DEVELOPMENT.

N° 4. Cédigo FMS: 2010-19-EC- CHN B.
Investigador Principal: TABAR PURROY, ANA ISABEL.
Titulo: Eficacia del liofilizado oral ALK de acaros en sujetos
con asma inducido por acaros del polvo doméstico. (MT-04).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Alergologia.
Promotor: ALK ABELLO.

N° 5. Cédigo FMS: 2010-21-EC- CHN B.
Investigador Principal: TABAR PURROY, ANA ISABEL.
Titulo: Ensayo clinico, multicéntrico, aleatorizado, doble cie-
go controlado con placebo, de inmunoterapia subcutanea
con extracto despigmentado y polimerizado de polen de
Phleum pratense en pacientes con hipersensibilidad al polen
de gramineas. (6043-PG-PSC-153).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Alergologia.
Promotor: LABORATORIOS LETI, S.L. UNIPERSONAL.

Memoria 2010

e N° 6. Codigo FMS: 2010-25-EC- CHN B.
Investigador Principal: BERNAOLA ITURBE, ENRIQUE.
Titulo: Ensayo de Fase 4, abierto, para descripcion de la sequ-
ridad, la tolerabilidad y la capacidad inmundgena de la vacu-
na antineumococica conjugada tridecavalente en lactantes
prematuros en comparacion con lactantes nacidos a término.
(6096A1-4001-EV).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Pediatria.

Promotor: WYETH FARMA, S.A.

N° 7. Cédigo FMS: 2010-28-EC- CHN B.
Investigador Principal: TIBERIO LOPEZ, GREGORIO.
Titulo: Ensayo para evaluar la eficacia y sequridad del uso de
apixaban en el tratamiento de la trombosis venosa profunda
sintomatica y de la embolia pulmonar. (CV185-056).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Medicina Interna.
Promotor: PFIZER ESPANA.

N° 8. Cédigo FMS: 2010-29-EC- CHN B.
Investigador Principal: PALOMA MORA, M@ JOSE.
Titulo: Ensayo para evaluar la sequridad y la eficacia del uso
de apixaban en el tratamiento ampliado de la trombosis ve-
nosa profunda y la embolia pulmonar. (CV185-057).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: PFIZER ESPANA.

N° 9. Cédigo FMS: 2010-40-EC-CHN B.
Investigador Principal: MONTESINO SEMPER, MANUEL.
Titulo: Eficacia comparativa de DUODART y pautas de estilo
de vida versus espera vigilada y pautas de estilo de vida con
o sin escalada a tamsulosina en el manejo del tratamiento de
hombres sin terapia previa con sintomas moderados de hi-
perplasia prostatica benigna y crecimiento de prostata.
(FDC114615).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Urologia.
Promotor: GLAXOSMITHKLINE, S.A.
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e N° 1. Codigo FMS: 2010-08-EC-HRS.
Investigador Principal: GRANDEZ LADRON DE GUEVARA,
ROSANA.
Titulo: Tratamiento selectivo en cancer colorrectal: seleccion
de capecitabina o 5-fluorouracilo mediante los polimorfismos
TS-3'UTR y ERCC1-118 para ser combinados con oxaliplatino
o irinotecan como quimioterapia en combinacion con beva-
cizumab en primera linea en cancer colorrectal avanzado. SE-
TICC (TTD-09-01) (HRS).
Centro: Hospital Reina Sofia”.

Servicio de Oncologia H.R.S.

Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).

Memoria 2010

¢ N° 2. Codigo FMS: 2010-13-EC-HRS.
Investigador Principal: GRANDEZ LADRON DE GUEVARA,
ROSANA.
Titulo: Estudio piloto fase Il aleatorizado, multicéntrico para
evaluar la sequridad y eficacia del tratamiento de mFOLFOX-
6 mas cetuximab frente a un tratamiento inicial con mFOL-
FOX-6 mas cetuximab (por 8 ciclos) sequido de mantenimien-
to exclusivo con cetuximab como primera linea de tratamien-
to, en pacientes con cancer colorrectal metastatico (CCRm) y
tumores KRAS nativo. MACRO-2 (TTD-09-04) (HRS).
Centro: Hospital Reina Sofia”.

Servicio de Oncologia H.R.S.

Promotor: GRUPO DE TRATAMIENTO DE LOS TUMORES DI-
GESTIVOS (TTD).
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ANEXO 3. Estudios observacionales gestionados
por la Fundacion Miguel Servet.

Ano 2010

e N° 1. Codigo FMS: 2010-01-EO- CHN A.
Investigador Principal: LAINEZ MILAGRO, NURIA CHN A.
Titulo: Andlisis de cohorte retrospectivo evaluando el papel
de la cirugia de rescate en pacientes con sarcoma gastroin-
testinal metastasico no refractario a imatinib con criterios de
buen prondstico. (GEIS-16).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.

Promotor: GRUPO ESPANOL DE INVESTIGACION EN SARCO-
MAS (GEIS).

N° 2. Cédigo FMS: 2010-02-EO- CHN A.
Investigador Principal: LOZA CORTINA, EDUARDO.
Titulo: Estudio abierto de 24 semanas para determinar la uti-
lidad de adalimumab en las formas axiales de la artritis pso-
ridsica. (SUE-ADA-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Reumatologia.
Promotor: FERNANDEZ SUEIRO, JOSE LUIS.

N° 3. Cédigo FMS: 2010-05-EO- CHN A.
Investigador Principal: LOZA CORTINA, EDUARDO.
Titulo: Estudio observacional, multicéntrico, para la descrip-
cién de patrones de uso y dosificacion de Ro-ActemraR (toci-
lizumab) en el tratamiento de pacientes con artritis reumatoi-
de en la practica clinica habitual. Estudio ACT-LIFE. (ROC-
TOC-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Reumatologia.
Promotor: ROCHE FARMA, S.A.

N° 4. Cédigo FMS: 2010-06-EO- CHN A.
Investigador Principal: DEL VAL DEL AMO, NATIVIDAD.
Titulo: Estudio postautorizacion y observacional, retrospecti-
vo y multicéntrico para conocer el perfil del paciente con ar-
tritis reumatoide que inicia tratamiento con metotrexato y los
motivos que han determinado la seleccion de la via de admi-
nistracion del farmaco. Estudio MOTICAR. (GEB-EPA-MET-
2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Reumatologia.
Promotor: LABORATORIOS GEBRO PHARMA, S.A.

N° 5. Cédigo FMS: 2010-07-EO- CHN A.
Investigador Principal: MARTINEZ AGUILLO, MAITE.
Titulo: Estudio REASON: Estudio epidemiolégico para la eva-
luacion del estado mutacional en pacientes con cancer de
pulmén no células pequenas avanzado o metastésico (esta-
dio IlIB o IV) recién diagnosticado. (NIS-OES-DUM-2009/1).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: ASTRAZENECA FARMACEUTICA SPAIN, S.A.

Memoria 2010

N° 6. Codigo FMS: 2010-10-EO- CHN A.
Investigador Principal: LOZA CORTINA, EDUARDO.
Titulo: Respuesta tras el cambio de terapia bioldgica en pa-
cientes con artritis reumatoide tratados con abatacept: la ex-
periencia espanola. (IM101-258ST).
Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Reumatologia.
Promotor: BRISTOL MYERS SQUIBB.

N° 7. Cédigo FMS: 2010-11-EO- CHN A.
Investigador Principal: CEBERIO ECHECHIPIA, IZASKUN.
Titulo: Registro de hemoglobinuria paroxistica nocturna
(PNH). (ALE-ECU-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: ALEXION PHARMACEUTICALS INC.

N° 8. Cédigo FMS: 2010-13-EO- CHN A.
Investigador Principal: ZUDAIRE RIPA, TERESA.
Titulo: Prediccion de la Respuesta Hematoldgica, Citogenéti-
ca y Molecular a la Terapia con Inhibidores de la Tirosincina-
sa de Segunda Linea en la Leucemia Mieloide Cronica Ph+.
ESTUDIO PREST. (EPI-NOV-003-009).
Centro: Complejo Hospitalario “A”".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

N° 9. Cédigo FMS: 2010-15-EO- CHN A.
Investigador Principal: LEZAUN BURGUI, ROMAN ANTONIO.
Titulo: Registro del Tapon Cardiaco AMPLATZER (ACP).
(CLO3562).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Cardiologia.
Promotor: AGA MEDICAL CORPORATION.

N° 10. Cédigo FMS: 2010-17-EO- CHN A.
Investigador Principal: LOZA CORTINA, EDUARDO.
Titulo: Estudio observacional transversal para conocer el per-
fil de los pacientes con dolor crénico musculoesquelético de
intensidad moderada en tratamiento habitual con la combi-
nacion en dosis fijas de tramadol 37,5 mg/paracetamol 325
mg o paracetamol 1 g o metamizol 575 mg. Estudio PROFI-
LE. (GEB-TRA-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Reumatologia.
Promotor: LABORATORIOS GEBRO PHARMA, S.A.

N° 11. Cédigo FMS: 2010-18-EO- CHN A.

Investigador Principal: DEL VAL DEL AMO, NATIVIDAD.
Titulo: Estudio epidemiologico transversal y multicéntrico pa-
ra evaluar la calidad de vida de pacientes con Artritis Reuma-
toide. CAVIAR. (DIREG_L_05016).
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Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Reumatologia.
Promotor: SANOFI AVENTIS, S.A.

N° 12. Cédigo FMS: 2010-19-EO- CHN A.
Investigador Principal: SOLA BONETA, JULIO.
Titulo: Estudio postautorizacion de tipo observacional pros-
pectivo para determinar la mejoria de la sintomatologia neu-
ropsiquiatrica atribuida al tratamiento antirretroviral tras el
cambio del farmaco antirretroviral responsable por nevirapi-
na. Estudio RELAX (ENR-NEV-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Enfermedades Infecciosas.
Promotor: ENRIC PEDROL CLOTET.

Ne° 13. Cédigo FMS: 2010-21-EO- CHN A.
Investigador Principal: RODRIGUEZ CALVILLO, MARIA MER-
CEDES.
Titulo: Estudio multicéntrico, observacional, prospectivo para
evaluar el perfil de sequridad de Rituximab en combinacién
con quimioterapia en pacientes con Leucemia Linfatica Cro-
nica de células B. Estudio MABERYC. (ROC-RIT-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: ROCHE FARMA, S.A.

N° 14. Cédigo FMS: 2010-23-EO- CHN A.
Investigador Principal: ILLARRAMENDI MANAS, JOSE JUAN.
Titulo: Estudio retrospectivo de la préactica clinica con Zome-
ta® (acido zoledrénico) en pacientes con cancer de mama
metastdsico en Espaia. ZARAS: Zoledronic Acid Retrospecti-
ve Audit in Spain. (CZOL446EES20).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

N° 15. Cédigo FMS: 2010-25-EO- CHN A.
Investigador Principal: VERA GARCIA, RUTH.
Titulo: Variabilidad de la préactica clinica en el manejo del pa-
ciente con carcinoma colorrectal metastatico (CCRm) KRAS
nativo en tratamiento de primera linea con cetuximab en Es-
pana. Estudio EPITEX. (MER-CET-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: MERCK, S.L.

N° 16. Cédigo FMS: 2010-34-EO- CHN A.
Investigador Principal: ILLARRAMENDI MANAS, JOSE JUAN.
Titulo: Estudio postautorizacion de tipo observacional trans-
versal para evaluar la influencia de determinados factores
pronosticos en la eleccion del tratamiento quimioterapico
asociado a bevacizumab en el tratamiento de priemera linea
del cancer de mama metastasico en la practica clinica habi-
tual. Estudio AVALOX. (ONC-BEV-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GRUPO ONCOSUR (GRUPO DE TRABAJO ONCO-
LOGICO DE CENTROS HOSPITALARIOS DEL SUR DE MA-
DRID).

Memoria 2010

¢ N° 17. Cédigo FMS: 2010-35-EO- CHN A.
Investigador Principal: VILLAFRANCA ITURRE, ANA ELENA.
Titulo: Estudio Descriptivo del Perfil del Paciente con Cancer
de Préstata en Consulta de Oncologia Radioterapica. (ONC-
RT 01-10).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia Radioterépica.

Promotor: GICOR (GRUPO DE INVESTIGACION CLINICA EN
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.

N° 18. Codigo FMS: 2010-41-EO- CHN A.
Investigador Principal: MARTINEZ LOPEZ, ENRIQUE.
Titulo: Estudio epidemiolégico, prospectivo, para evaluar la
influencia de los ritmos circadianos en el dolor. (RITMOS).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Radioterapia-Oncologia.
Promotor: MUNDIPHARMA PHARMACEUTICALS, S.L.

N° 19. Cédigo FMS: 2010-42-EO- CHN A.
Investigador Principal: LAINEZ MILAGRO, NURIA.
Titulo: Papel del Insulin Growth Factor Receptor en la resis-
tencia intrinseca y adquirida a Imatinib en pacientes con
GIST. (GEIS-19).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: GEIS (GRUPO ESPANOL DE INVESTIGACION EN
SARCOMAS).

N° 20. Codigo FMS: 2010-44-EO- CHN A.
Investigador Principal: GOMEZ DORRONSORRO, M? LUISA.
Titulo: Estudio epidemioldgico sobre HER2 en el cancer gas-
trico inicial/avanzado: evaluacién del estado de HER2 en
muestras de tejido tumoral de cancer géstrico y de la unién
gastroesofagica (GE). HER-EAGLE. (M023009).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Anatomia Patolégica.
Promotor: ROCHE FARMA, S.A.

N° 21. Codigo FMS: 2010-47-EO- CHN A.
Investigador Principal: GALLEGO CULLERE, JAIME.
Titulo: Hiperglucemia en el infarto cerebral agudo. Oportuni-
dad de la reduccién de la glucemia capilar >155mag/dl y su
impacto en la evoluciéon. GLIAS-2. (FIB-HIP-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Neurologia.
Promotor: FUNDACION PARA LA INVESTIGACION BIOMEDI-
CA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ - IDIPAZ.

N° 22. Cédigo FMS: 2010-48-EO- CHN A.
Investigador Principal: CEBERIO ECHECHIPIA, IZASKUN.
Titulo: Estudio retrospectivo de la evolucion de la sobrecarga
férrica de los pacientes con Sindrome Mielodisplasico (SMD)
de bajo riesgo en Espana. IRON 2. (NOV-000-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Hematologia y Hemoterapia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.
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e N° 23. Codigo FMS: 2010-50-EO- CHN A.
Investigador Principal: GUTIERREZ POLO, RICARDO ALFON-
SO.
Titulo: Utilidad de la herramienta FRAX para predecir el ries-
go de fractura en pacientes atendidos en consultas de reu-
matologia en Espana. Estudio FRATER. (SAL-OSTEOP-2010-
01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Reumatologia.

Promotor: SALUTIS RESEARCH, S.L.

N° 24. Cédigo FMS: 2010-53-EO- CHN A.
Investigador Principal: LACRUZ BESCOS, FRANCISCO.
Titulo: Estudio observacional para evaluar el cumplimiento
terapéutico de los pacientes con Esclerosis Multiple en trata-
miento con terapias modificadoras de la enfermedad de pri-
mera linea. Estudio COMPLIANCE in MS. (NOV-TME-2010-
01).
Centro: Complejo Hospitalario “A".

Servicio de Neurologia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

Memoria 2010

¢ N° 25. Cédigo FMS: 2010-57-EO- CHN A.
Investigador Principal: LAINEZ MILAGRO, NURIA.
Titulo: Estudio retrospectivo del manejo de pacientes con
cancer de prostata hormonoresistente avanzado. (SAN-DOC-
2010-02).
Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Oncologia del H.N.
Promotor: SANOFI AVENTIS, S.A.

* N° 26. Codigo FMS: 2010-58-EO- CHN A.
Investigador Principal: MARTINEZ LOPEZ, ENRIQUE.
Titulo: Estudio europeo sobre el dolor neuropéatico oncolégi-
co (Europecan). (A0081248).
Centro: Complejo Hospitalario “A".
Servicio de Oncologia Radioterapica.
Promotor: PFIZER ESPANA.
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e N° 1. Codigo FMS: 2010-03-EO- CHN B.
Investigador Principal: MURUZABAL TORQUEMADA,
JUAN CARLOS.
Titulo: Evaluacion del funcionamiento de un producto sanita-
rio para el diagndstico in vitro, no invasivo, de cancer de en-
dometrio. (GEA-KIT-09).
Centro: Complejo Hospitalario “B".
Servicio de Obstetricia y Ginecologia.
Promotor: GEADIC BIOTEC AIE.

N° 2. Cédigo FMS: 2010-08-EO- CHN B.
Investigador Principal: SANCHEZ-VALVERDE VISUS, FELIX.
Titulo: Registro europeo pediatrico materno de adultos de
Kuvan® (KAMPER). (EMR 700773-001).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Pediatria.
Promotor: MERCK, S.L.

N° 3. Cédigo FMS: 2010-12-EO- CHN B.
Investigador Principal: ALBENIZ ARBIZU, EDUARDO.
Titulo: Sintomas de la enfermedad por reflujo gastroesofagi-
co (ERGE): Clasificacion de sujetos adultos que padecen sin-
tomas tipicos de ERGE y descripcion de los perfiles de sinto-
mas mds frecuentes y sus caracteristicas. Estudio PROFILE.
(JAN-ERG-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Medicina del Aparato Digestivo.
Promotor: JANSSEN-CILAG, S.A.

N° 4. Cédigo FMS: 2010-14-EO- CHN B.
Investigador Principal: GONI ORAYEN, CONCEPCION.
Titulo: Incidencia de enfermedad fungica invasora y escala de
riesgo de candidiasis en poblacion pediatrica hospitalizada en
unidades de cuidados intensivos en espana. "Estudio ERI-
CAP". (AST-MYC-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Pediatria.
Promotor: ASTELLAS PHARMA S.A.

N° 5. Cédigo FMS: 2010-22-EO- CHN B.
Investigador Principal: SANCHEZ-VALVERDE VISUS, FELIX.
Titulo: Estudio comparativo observacional de la eficacia clini-
ca de azatioprina y granulocitoféresis como terapia de man-
tenimiento de la remision inducida por esteroides en colitis
ulcerosa y pediatrica. (SJD-AZA-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Pediatria.
Promotor: HOSPITAL SANT JOAN DE DEU.

N° 6. Codigo FMS: 2010-29-EO- CHN B.
Investigador Principal: MONTESINO SEMPER, MANUEL.
Titulo: Estudio observacional, prospectivo en varones con
eyaculacién precoz que son tratados con PRILIGY® o con cui-
dados alternativos. Estudio PAUSE (R096769-PRE-4001).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Urologia.
Promotor: JANSSEN-CILAG, S.A.

Memoria 2010

e N° 7. Codigo FMS: 2010-45-EO- CHN B.
Investigador Principal: JIMENEZ CALVO, JESUS MANUEL.
Titulo: Estudio de evaluacion de la factibilidad, validez y fia-
bilidad del Diario Miccional de 3 dias, en mujeres atendidas
en Unidades de Urologia Funcional y Urodindmica. Estudio
DM3D. (VH 01-10).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Urologia.

Promotor: ASTELLAS PHARMA S.A.

N° 8. Cédigo FMS: 2010-46-EO- CHN B.
Investigador Principal: HUETO PEREZ DE HEREDIA,
JOSE JAVIER.
Titulo: Impacto de los sintomas matutinos en el control clini-
co de los pacientes con Enfermedad Pulmonar Obstructiva
Cronica (EPOC). (NIS-RES-DUM-2010/2).
Centro: Complejo Hospitalario “B".
Servicio de Neumologia.
Promotor: ASTRAZENECA FARMACEUTICA SPAIN, S.A.

N° 9. Cédigo FMS: 2010-51-EO- CHN B.
Investigador Principal: GONI ORAYEN, CONCEPCION.
Titulo: Estudio epidemioldgico del diagndstico precoz de la
candidiasis invasora en pacientes neonatos pretérmino de
muy bajo peso. Estudio CANDI-NEO. (AST-MYC-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B”.

Servicio de Pediatria.
Promotor: ASTELLAS PHARMA S.A.

N° 10. Cédigo FMS: 2010-56-EO- CHN B.
Investigador Principal: TABAR PURROY, ANA ISABEL.
Titulo: Estudio de la correlacion entre los niveles séricos de
IgE total y la gravedad del asma en pacientes asmaticos alér-
gicos en Espana. Estudio SIgE. (NOV-ASM-2010-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Alergologia.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

N° 11. Cédigo FMS: 2010-59-EO- CHN B.
Investigador Principal: OYARZABAL IRIGOYEN, MIRENTXU.
Titulo: Estudio observacional, prospectivo y multicéntrico a
largo plazo en una cohorte de nifos con talla baja nacidos
pequenos para su edad gestacional (PEG) que han sido trata-
dos con Saizen®. (MER-GRH-2009-01).
Centro: Complejo Hospitalario “B".

Servicio de Pediatria.
Promotor: MERCK, S.L.
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e N° 1. Codigo FMS: 2010-20-EO-HRS.
Investigador Principal: SANTAMARIA TORROBA,
MARIA AMPARO.
Titulo: Estudio observacional transversal para conocer el per-
fil de los pacientes con dolor crénico musculoesquelético de
intensidad moderada en tratamiento habitual con la combi-
nacion en dosis fijas de tramadol 37,5 mg/paracemaol 325
mg o paracetamol 1 g o metamizol 575 mq. Estudio PROFI-
LE. (GEB-TRA-2010-01).
Centro: Hospital Reina Sofia.

Servicio de Rehabilitacion.

Promotor: LABORATORIOS GEBRO PHARMA, S.A.

N° 2. Cédigo FMS: 2010-26-EO-HRS.
Investigador Principal: GRANDEZ LADRON DE GUEVARA,
ROSANA.
Titulo: Variabilidad de la préactica clinica en el manejo del pa-
ciente con carcinoma colorrectal metastatico (CCRm) KRAS
nativo en tratamiento de primera linea con cetuximab en Es-
pana. Estudio EPITEX. (MER-CET-2010-01).
Centro: Hospital Reina Sofia.

Servicio de Oncologia H.R.S.
Promotor: MERCK, S.L.

N° 3. Cédigo FMS: 2010-27-EO-HRS.
Investigador Principal: GRANDEZ LADRON DE GUEVARA,
ROSANA.
Titulo: Estudio europeo sobre el dolor neuropético oncologi-
co (Europecan). (HRS).
Centro: Hospital Reina Sofia.
Servicio de Oncologia H.R.S.
Promotor: PFIZER ESPANA.

N° 4. Cédigo FMS: 2010-32-EO-HRS.
Investigador Principal: LAFUENTE URREZ, ROSARIO FATIMA.
Titulo: Estudio ARIZONA. Registro epidemiologico observa-
cional para evaluar el perfil clinico de los pacientes con pso-
riasis de moderada a grave en Espana. (JAN-PSO-2010-01).
Centro: Hospital Reina Sofia.

Servicio de Dermatologia.
Promotor: JANSSEN-CILAG, S.A.

Memoria 2010

e N° 5. Codigo FMS: 2010-52-EO-HRS.
Investigador Principal: GOMEZ OCHOA, IGNACIO.
Titulo: Estudio observacional para describir la metodologia
utilizada en la evaluacion, tratamiento y evolucion de la es-
pasticidad en la poblacion espafola. Estudio 5E. (AGN-5ES-
2010-01).
Centro: Hospital Reina Sofia.
Servicio de Rehabilitacion.
Promotor: ALLERGAN S.A.U.

N° 6. Cédigo FMS: 2010-24-EO-HRS.
Investigador Principal: FREIRE SANTOS, M? ISABEL.
Titulo: Estudio de cohortes observacional para evaluar la se-
guridad de la agomelatina en la practica médica habitual en
los pacientes deprimidos. (SER-AGO-2009-01).
Centro: Area de Salud de Tudela.

Equipo de Salud Mental V.
Promotor: INSTITUT DE RECHERCHES INTERNATIONALES
SERVIER (L.R.1.S.).

N° 7. Cédigo FMS: 2010-31-EO-HRS.
Investigador Principal: GRACIA AISA, JUAN.
Titulo: Estudio de evaluacién de los motivos de incumpli-
miento anticonceptivo. Estudio MIA. (SEG-ANT-2010-01).
Centro: Area de Salud de Tudela.

Servicio de Obstetricia y Ginecologia.

N° 8. Cédigo FMS: 2010-54-EO-HRS.
Investigador Principal: GARCIA NICOLAS, MARIA DEL CAR-
MEN.
Titulo: Evaluacion funcional de los pacientes con depresion
bipolar aguda tras 8 meses de sequimiento. Estudio FAST-BD.
(NIS-NES-DUM-2010/1).
Centro: Area de Salud de Tudela.

Equipo de Salud Mental V.
Promotor: ASTRAZENECA FARMACEUTICA SPAIN, S.A.
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e N° 1. Codigo FMS: 2010-04-EO-AP.
Investigador Principal: MARTIN ALMENDROS,
ISABEL SONIA.
Titulo: Validacion de la versién en espanol del cuestionario
CAT (COPD ASSESSMENT TEST).
Centro: Atencion Primaria.
Equipo de Atencion Primaria de Burlada.
Promotor: GLAXOSMITHKLINE, S.A.

N° 2. Cédigo FMS: 2010-09-EO-AP.
Investigador Principal: CENOZ OSINAGA, JUAN CARLOS.
Titulo: Situacion de los pacientes con fibrilacion auricular
atendidos en atencion primaria en Espana. (FIATEOT).
Centro: Atencion Primaria.

Equipo de Atencién Primaria de Villava.
Promotor: GRUPO DE TRABAJO DE ENFERMEDADES CAR-
DIOVASCULARES DE LA SEMFYC.

N° 3. Cédigo FMS: 2010-16-EO-AP.
Investigador Principal: SANJUAN VILLAFRANCA, JUAN CAR-
LOS.
Titulo: Evaluacién de la prevalencia del edema macular dia-
bético con discapacidad visual en Europa. Estudio PREVAIL.
(218437).
Centro: Atencién Primaria.

Equipo de Atencién Primaria de Burlada.
Promotor: NOVARTIS FARMACEUTICA, S.A.

Memoria 2010

e N° 4. Codigo FMS: 2010-49-EO-AP.
Investigador Principal: ALDAZ HERCE, PABLO.
Titulo: Impacto de los sintomas matutinos en el control clini-
co de los pacientes con Enfermedad Pulmonar Obstructiva
Crénica (EPOC). (NIS-RES-DUM-2010/2).
Centro: Atencion Primaria.
Equipo de Atencién Primaria de San Juan.
Promotor: ASTRAZENECA FARMACEUTICA SPAIN, S.A.
e N° 5. Codigo FMS: 2010-33-EO-AP.
Investigador Principal: DE SIMON ALONSO, LORENA.
Titulo: Registro epidemiolégico para el andlisis del nivel de re-
mision psicosocial y sintomatica e integracion en esquizofre-
nia. REINTEGRA (JAN-ESQ-2010-01).
Centro: Ambulatorios y Asist. Extr.-S. Mental.
Subdireccion de Salud Mental.
Promotor: JANSSEN-CILAG, S.A.
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ANEXO 4. Proyectos investigacion activos en 2010

COMPLEJO HOSPITALARIO DE NAVARRA

e Titulo: Red SIDA RD06/0006/0014 - G0O3/173.
Investigador Principal: Julio Sola Boneta.
Servicio: Enfermed. Infecciosas CHN A.

Afo concesion: 2006.
Entidad financiadora: ISCIII.
Total concedido: 20.700,00.

Titulo: Proliferaciéon y caracterizacién neuroquimica de las
neuronas dopaminérgicas del Bulbo Olfatorio en pacientes
con a-sinucleopatias.

Investigador Principal: M? Teresa Tuidn Alvarez.

Servicio: Anatomia Patologica CHN A.

Afo concesién: 2007.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 21.400,00.

Titulo: Correlacién entre los marcadores inflamatorios, sero-
l6gicos, nutricionales y la presentacion clinica en la enferme-
dad celiaca.

Investigador Principal: Mercedes Palacios Sarrasqueta.
Servicio: Biogquimica CHN A.

ARo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 15.000,00.

Titulo: Desarrollo del registro hospitalario de infarto agudo
de miocardio en los hospitales del Servicio Navarro de Salud-
Osasunbidea y su conexién con el registro poblacional de Na-
varra.

Investigador Principal: Soledad Alcasena Juango.

Servicio: Cardiologia CHN A.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 11.400,00.

Titulo: Incidencia y morbimortalidad de la diabetes tipo 1 en
Navarra.

Investigador Principal: Llufs Forga Llenas.

Servicio: Endocrinolog CHN A.

Afo concesién: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 48.500,00.

Titulo: Resultado funcional y supervivencia de los pacientes
con ictus.
Investigador Principal: Jaime Gallego Culleré.
Servicio: Neurologia CHN A.
ARo concesion: 2008.
Entidad financiadora: Departamento de Salud, ISCIII.
Total concedido: 51.000,00.
30.976,00.

Memoria 2010

e Titulo: Andlisis de expresion de 156 microRNAs y de los fac-
tores inmunohistoquimicos VEGF y EGFR en relacién con el
pronostico, respuesta, tiempo a progresion y toxicidad en
cancer de recto localmente avanzado tratado con quimio-ra-
dioterapia preoperatoria.

Investigador Principal: Fernando Arias de la Vega.
Servicio: Oncologia Radioterapica CHN A.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.
Total concedido: 30.000,00.

Titulo: Desarrollo de un sistema informatizado y automatiza-
do de registro y vigilancia epidemioldgica del “major trau-
ma” en Navarra.

Investigador Principal: Toméas Belzunegqui Otano.

Servicio: Urgencias CHN A.

Afo concesién: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 8.300,00.

Titulo: Andlisis de la expresion diferencial de micrornas e hi-
permetilacién de genes en relacién con el prondstico y res-
puesta al tramiento en cancer de mama.

Investigador Principal: Alicia Cérdoba Iturriagoitia.

Servicio: Anatomia Patologica CHN A.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 27.900,00.

Titulo: Evaluacion de un sistema de e-oftalmologia para el
seguimiento de la dmae exudativa.

Investigador Principal: José Andonegui Navarro.

Servicio: Oftalmologia CHN A.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 41.860,00.

Titulo: Estudio multicéntrico de células tumorales circulantes
en sangre periférica como factor prondstico de cancer colo-
rrectal con metastasis hepaticas resecadas.

Investigador Principal: Ruth Vera Garcia.

Servicio: Oncologia Médica CHN A.

Afo concesion: 2010.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 49.458,00.

Titulo: Proyecto docente y auditado del tratamiento del can-
cer de recto mediante escision del mesorrecto.

Investigador Principal: Héctor Ortiz Hurtado.

Servicio: Cirugia General CHN B.

Afo concesion: 2008

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 60.000,00.
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e Titulo: Estudio de la influencia de dos politicas de cierre de
la herida laparotomica en la tasa de infeccién de la herida
quirtirgica en la cirugia del cancer colorrectal.

Investigador Principal: Héctor Ortiz Hurtado.
Servicio: Cirugia General CHN B.

Afo concesién: 2008

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 34.030,00.

Titulo: AUDIPOC Espafna: Auditoria clinica nacional sobre
exacerbaciones de la EPOC en Espana. Proyecto coordinado.
Subproyecto AUDIPOC Navarra.

Investigador Principal: José Javier Hueto Pérez de Heredia.
Servicio: Neumologia CHN B.

Afo concesion: 2008

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 10.890,00.

Titulo: Estudio aleatorio comparativo de la amputacion ab-
dominoperineal extendida al suelo pélvico en dos posiciones.
Investigador Principal: Pedro Armendaériz Rubio.

Servicio: Cirugia General CHN B.

Afo concesién: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 65.480,00.

PROGAMA INTENSIFICACION ISCIlI CHN

e Titulo: Ensayo prospectivo de validacion de un nuevo esque-
ma de identificacién en Sindrome de Lynch (Sindrome de
predisposicion hereditaria al cancer) en la Comunidad Foral
de Navarra.

Investigador Principal: Angel Miguel Alonso Sanchez.
Servicio: Genética CHN B.

Afo concesion: 2010.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 57.500,00.

Titulo: Caracteristicas moleculares de las alteraciones cromo-
somicas aparentemente balanceadas como factores predicti-
vos del retraso mental y los defectos congénitos.
Investigador Principal: M* Antonia Ramos Arroyo.

Servicio: Genética CHN B.

Afio concesién: 2010.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 48.024,00.

Nota: No se han incluido en esta tabla 3 proyectos concedidos por el ISCIII
en el 2010 a investigadores del CNH por no estar activos hasta el 2011.

¢ Personal intensificado: Dr. Ortiz Hurtado.
Afo: 2010.
Servicio: Cirugia CHN B.
Entidad financiadora: ISCIII.
Importe: 30.000,00.

PREMIO OVAS DE NOVARTIS A LAS ACTIVIDADES INNOVADORAS QUE
MEJORAN DE LA CALIDAD ASISTENCIAL DE LA OFTALMOLOGIA 2010

e Titulo: Aplicacién de un modelo de Telemedicina.
Investigador Principal: José Andonequi Navarro.
Servicio: Oftalmologia CHN A.

Afo concesion: 2010.
Entidad financiadora: Novartis.
Total concedido: 20.000,00.

“TU ELIGES TU DECIDES” DE LA CAJA DE AHORROS DE NAVARRA

o Titulo: Nueva técnica en el pronostico del cancer colorrectal
metastasico.
Investigador Principal: Ruth Vera Garcia.
Servicio: Oncologia Médica CHN.
ARo concesion: 2009.
Entidad financiadora: CAN.
Total concedido: 3674,67.
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PSIQUIATRIA CHN Y SALUD MENTAL

o Titulo: Interaccién genotipo-fenotipo y ambiente. Aplicacién
a un modelo predictivo en primeros episodios psicoticos.
Investigador Principal: Manuel Cuesta Zorita.

Servicio: Psiquiatria CHN B.
ARo concesion: 2008.
Entidad financiadora: ISCIII.
Total concedido: 52.635,00.

Titulo: Coordinado. Factores biologicos de riesgo, consumo
de drogas y enfermedad mental. Efecto del cannabis y otras
drogas en la aparicion y/o mantenimiento de las psicosis: es-
tudio prospectivo de una cohorte de pares de hermanos dis-
cordantes para el diagnostico de psicosis.

Investigador Principal: Manuel Cuesta Zorita.

Servicio: Psiquiatria CHN B.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: MSC.

Total concedido: 23.000,00.

Titulo: Identificacién de nuevos endofenotipos clinicos en
psicosis funcionales de interés en estudios genéticos molecu-
lares.

Investigador Principal: Victor Peralta Martin.

Servicio: Salud Mental.

Afo concesién: 2008.

Entidad financiadora: MICINN.

Total concedido: 84.669,30.

Titulo: Estudio de la calidad de vida en geriatria oncoldgica
y en diferentes tumores mediante las escalas de la EORTC.
creaciéon de nuevas escalas de calidad de vida dentro de la
EORTC.

Investigador Principal: Juan Ignacio Arraras Urdaniz.
Servicio: Salud Mental.

Afo concesién: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 62.790,00.

Titulo: Transmision de fenotipos categoriales y dimensiona-
les de los trastornos psicoticos y afectivos en familias nuclea-
res de mas de un miembro afecto.

Investigador Principal: Victor Peralta Martin.

Servicio: Salud Mental.

ARo concesion: 2010.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 27.198,00.

Titulo: Supervivencia del cancer de mama en la mujer, varia-
bilidad en la practica clinica factores asociados: Estudio de
nueve registros de cancer de poblacion espanoles (Subpro-
yecto de Navarra).

Investigador Principal: Eva Ardanaz Aicua.

Servicio: Epidem. Prevencion Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2007.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 19.194,23.

e Titulo: Estudio de la incidencia y factores de riesgo de la en-
fermedad cerebrobrascular en la cohorte EPIC de Espaia.
Investigador Principal: Jesus Castilla Catalan.
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Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.
Afo concesion: 2008.
Entidad financiadora: Europa, Programa M., ISCIII.
Total concedido: 114.880,0.

10.891,00.

Titulo: Factores que influyen en la realizacion de actividades
comunitarias de promocion de la salud por los equipos de
atencién primaria.

Investigador Principal: Lazaro Elizalde Soto.

Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 4.000,00.

Titulo: Evolucion de las desigualdades socioecondmicas, me-
dioambientales en mortalidad en areas pequenas de grandes
ciudades de Espana (Subproyecto de Pamplona).
Investigador Principal: M Concepcion Moreno Iribas.
Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 12.947,00.

Titulo: Confirmacién de la presencia de drogas de abuso en
muestras biologicas con la utilizacion de las cromatografias
de gases y liquidos acopladas a espectrometria de masas.
Investigador Principal: José Antonio Pérez de Ciriza Marco.
Servicio: Seguridad Alimentaria y Sanidad Ambiental.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 35.000,00.

Titulo: Evaluacion de la efectividad de la vacuna de la varice-
la. duracién del efecto protector y efecto de la sequnda do-
sis.

Investigador Principal: Manuel Garcia Cenoz.

Servicio: Vigilancia enfermed. Transmis.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 18.617,00.

Titulo: Efectividad de la vacuna antigripal en la reduccion del
riesgo de gripe con confirmacién virolégica, de muerte y de
hospitalizacion.

Investigador Principal: Jesus Castilla Catalan.

Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afio concesién: 2009.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 98.615,00.

Titulo: Proyecto EPIC-Heart financiado por el Medical Rese-
arch Council del Reino Unido y la Fundacion Britanica para el
Corazon.

Investigador Principal: M® Concepcion Moreno Iribas.
Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2010.

Entidad financiadora: MRC y BHF.

Total concedido: 20.144,00.
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PROGAMA INTENSIFICACION ISCIlI

¢ Personal intensificado: Dr. Cuesta Zorita.
Ano: 2010.
Servicio: Psiquiatria CHN B.
Entidad financiadora: ISCIII.
Importe: 30.000,00.

INSTITUTO DE SALUD PUBLICA

¢ Personal intensificado: Dr. Peralta Martin.
Afo: 2010.
Servicio: Psiquiatria CHN B.
Entidad financiadora: ISCIII.
Importe: 30.000,00.

e Titulo: Supervivencia del cacer de mama en la mujer, varia-
bilidad en la practica clinica factores asociados: Estudio de
nueve registros de cancer de poblacion espanoles (Subpro-
yecto de Navarra).

Investigador Principal: Eva Ardanaz Aicua.

Servicio: Epidem. Prevencion Promocion de la Salud.
Afo concesion: 2007.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 19.194,23.

Titulo: Estudio de la incidencia y factores de riesgo de la en-
fermedad cerebrobrascular en la cohorte EPIC de Espana.
Investigador Principal: Jesus Castilla Catalan.

Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

ARo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Europa, Programa M., ISCIII.

Total concedido: 10.891,00.

Titulo: Factores que influyen en la realizacion de actividades
comunitarias de promocién de la salud por los equipos de
atencién primaria.

Investigador Principal: Lazaro Elizalde Soto.

Servicio: Epidem. Prevencion Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 4.000,00.

Titulo: Evolucion de las desigualdades socioeconémicas, me-
dioambientales en mortalidad en areas pequenas de grandes
ciudades de Espana (Subproyecto de Pamplona).
Investigador Principal: M® Concepcion Moreno Iribas.
Servicio: Epidem. Prevencion Promocion de la Salud.

ARo concesion: 2008.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 12.947,00.

Titulo: Confirmacion de la presencia de drogas de abuso en
muestras biologicas con la utilizacién de las cromatografias
de gases y liquidos acopladas a espectrometria de masas.
Investigador Principal: José Antonio Pérez de Ciriza Marco.
Servicio: Sequridad Alimentaria y Sanidad Ambiental.

Afio concesion: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.

Total concedido: 35.000,00.
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e Titulo: Evaluacion de la efectividad de la vacuna de la varice-
la. duracién del efecto protector y efecto de la sequnda do-
sis.

Investigador Principal: Manuel Garcia Cenoz.
Servicio: Vigilancia enfermed. Transmis.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.
Total concedido: 18.617,00.

Titulo: Efectividad de la vacuna antigripal en la reduccion del
riesgo de gripe con confirmacioén virolégica, de muerte y de
hospitalizacion.

Investigador Principal: Jesus Castilla Catalan.

Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 98.615,00.

Titulo: Proyecto IMOVE: Efectividad de la vacuna antigripal.
Investigador Principal: Jesus Castilla Catalan.

Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: Europa.

Total concedido: 114.880,00.

Titulo: Proyecto EPIC-Heart financiado por el Medical Rese-
arch Council del Reino Unido y la Fundacién Britanica para el
Corazon.

Investigador Principal: M? Concepcién Moreno Iribas.
Servicio: Epidem. Prevencién Promocion de la Salud.

Afio concesién: 2010.

Entidad financiadora: MRC y BHF.

Total concedido: 20.144,00.
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ATENCION PRIMARIA

o Titulo: Estudio de casos y controles anidado en una cohorte
sobre la efectividad de los bifosfonatos orales en la preven-
cién primaria de fracturas de cadera en mujeres mayores de
65 afnos.

Investigador Principal: Juan Erviti Lopez.

Servicio: Prestac. Farmaceut.

Afo concesién: 2009.

Entidad financiadora: M° de Sanidad y Politica Social.
Total concedido: 17.544,00.

SERVICIO NAVARRO DE SALUD

e Titulo: PITES: hospitalizacion a domicilio y enfermedades ra-
ras en Navarra. evaluacién de la atencion en domicilio e iden-
tificacion de servicios e-salud de valor anadido.

Investigador Principal: Angel Parra Oses.
Servicio: Innovacion y Calidad.

ARo concesion: 2009.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 167.585,0.

SERVICIO DE DOCENCIA Y DESARROLLOS SANITARIOS

o Titulo: Estudio poblacional de factores de riesgo vascular.
Investigador Principal: M? Jestis Guembe Suescun.
ARo concesion: 2010.
Entidad financiadora: Departamento de Salud.
Total concedido: 5.000.

CENTRO DE INVESTIGACION BIOMEDICA

e Titulo: Andlisis de variables clinicas, anatomopatolégicas y
moleculares en los subtipos de expresion de cancer de ma-
ma.

Investigador Principal: David Guerrero Setas.
Afo concesién: 2008.

Entidad financiadora: Departamento de Salud.
Total concedido: 47.820,00.

e Titulo: RD09/0076/00029 - RETICS de Biobancos.

Investigador Principal: Encarnacién Pérez Equiza.
Afo concesion: 2009.

Entidad financiadora: ISCIII.

Total concedido: 138.000,0.

“TU ELIGES TU DECIDES” DE LA CAJA DE AHORROS DE NAVARRA

e Titulo: Banco de cerebros: aytdanos a investigar las enfer-
medades neurodegenerativas.
Investigador Principal: Cristina Caballero Martinez.
Servicio: Biobanco Investigacion CIB.
Afo concesién: 2009.
Entidad financiadora: CAN.
Total concedido: 9.952,20,
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