MEDIOS HUMANOS:
SITUACION ACTUAL Y
NECESIDADES DE LOS
SERVICIOS DE RADIOFISICA
EN ANDALUCIA




Evolucion

Los fisicos se incorporan a los Hospitales andaluces
en los anos 70.

1980 Se crea el Consejo Seguridad Nuclear CSN

En los 80 se crean las unidades de Fisica Médica.

Dic 20. Accidente del Acelerador de Zaragoza.

Real Decreto 220/1997 por el que se crea y
regula la obtenciéon del titulo oficial de Especialista
en Radiofisica Hospitalaria.

RD Garantia de Calidad RX, MN y RT
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Evolucion

1997 Programa Piloto de Residentes.
1998 Vias transitorias para obtencion del titulo.
1999 Primeros exdmenes oficiales de Residentes

2001 Primeras Oposiciones. Andalucia es la que mds
plaza incorpora de toda Espana.

2007. OPE Ordinaria

En la actualidad hay mds de 60 profesionales en el
SAS.

Es una de las categorias profesionales con mayor
grado de acreditacién en ACSA

SOCIEDAD ANDALUZA DE
RADIOFISICA HOSPITALARIA

www.sarh.es



Definicién R.D. 220/97: Radiofisica
Hospitalaria

la correcta planificacién, aplicaciéon e investigacién
de las técnicas utilizadas por la fisica de las
radiaciones en los exdmenes y tratamientos médicos

que impliquen la exposicidn de los a
radiaciones ionizantes, el control de calidad de los

e instalaciones empleados en dichos
exdmenes y tratamientos, y la proteccion

radioldgica de las afectadas por los

mismos
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Ambitos de Actuacidn




Entidades de Referencia



Consejo de Seguridad Nuclear
Ministerio de Industria
Servicio andaluz de Salud
Centro Nacional de Dosimetría


Algunos de los profesionales con los

que trabaja: *
— Q

Seguridad
1 Radioterapeutas

-1 Radidlogos, Médicos
Nucleares Calidad
1 Técnicos Esp. RX, RT

\ Radiofisica
-1 FEA’s que usen o

prescriban RRII.
- Med. Preventiva
-1 Unidad de Prevencidn

1 Electromedicina

» e
| ANDALUZA DE
HOSPITALARIA
.sarh.es
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Los profesionales Andaluces de Radiofisica
Hospitalaria son sindnimos de

Calidad Asistencial
Docencia, Formaciéon
Seguridad

Trabajo en equipo
Innovacién
Profesionalidad

O O O o o o O

Visidn global y
perspectiva del sistema

[

Rigurosidad Cientifica
11 Integracién y colaboracién
71 Investigacion

DAD ANRALUZA DE
! ISICA HOSP|TALARIA

www.sarh.es



Que hemos
avanzado en el SSPA
en politicas de
Personal ?




La Gestion por Competencias en el SSPA...

Swteme Sanana Pubico de Ancecia] ) PLAN MARCO DE CALIDAD Y EFICIENCIA

Plan DEL SSPA, 2000,

de Calidad LINEA 5: LINEA DE DESARROLLO PARA
NUEVAS PROFESIONALES:

ESTRATEGIAS

BRI A R IEE Resalta la gestion de los profesionales como

elemento estratégico.

Establece como nuevo paradigma de trabajo la
Gestion por Competencias .

“Los Mapas de Competencias, el Inventario de
Competencias y la definicion de las acciones
formativas y de desarrollo profesional... Como
forma especifica de de gestion sanitaria,
inventariar las competencias actuales, disefar
acciones de formacion para reducir la distancia
entre las competencias necesarias y las
disponibles, y definir un modelo de promocion
vertical y horizontal...”

HOSPITALARIA

www.sarh.es



Marco Normativo |

O Acuerdo de 21 de noviembre de 2002, de la Mesa Sectorial de

] Negociacion de Sanidad sobre politica de personal para el
periodo 2003 a 2005, sobre:

Seleccion y Provision de puestos de trabajo.

Jornadas, Turnos, Vacaciones, Permisos, Licencias y Descansos.

Modelo Retributivo.

Plantillas, Categorias y Puestos de Estructura.
Reordenacion de Servicios.

Desarrollo Profesional.

Salud Laboral.

O Punto 7°, dice el SAS se compromete a avanzar en el desarrollo e implantacion de
un modelo de Desarrollo Profesional, y para ello presentara y negociara en Mesa
Sectorial el modelo propuesto basado en la acreditacion de los distintos niveles de

» competencias de sus profesionales.
i
HOSPITALARIA
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, Marco Normativo |I
2003... Aparicion de 3 LEYES BASICAS han venido a afianzar aun mas

los pasos iniciados en materia de Gestion de RRHH por Competencias.
5 |

10715 LEY 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion
y calidad del Sistema Nacional de Salud.

21340 LEY 44/2003, de 21 de noviembre, de orde-
nacion de las profesiones sanitarias.

23101 LEY 55/2003, de 16 de diciembre, del Esta-
tuto Marco del personal estatutario de los

& servicios de salud.

‘ VSRR EN Y

HOSPITALARIA
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Marco Normativo Il

21340 LEY 44/2003, de 21 de noviembre, de orde-
nacion de las profesiones sanitarias.

- -

Plantea que los profesionales sanitarios acreditaran regularmente su
COMPETENCIA PROFESIONAL.

En su articulo 38, alusivo al desarrollo y reconocimiento profesional expone que la
obtencion de los distintos grados requerira la evaluacion favorable de los méritos
del interesado, en relacion con sus conocimientos, competencias, formacion
continuada acreditada, actividad docente e investigacion.

¢ SOCIEDAD ANDALUZA DE
__meFl_SfC'ﬂ HOSPITALARIA
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Marco Normativo IV

23101 LEY 55/2003, de 16 de diciembre, del Esta-
tuto Marco del personal estatutario de los
servicios de salud.

g

En su articulo 31 relativo a los Sistemas de seleccion, menciona que los baremos de
meritos se dirigiran a evaluar las COMPETENCIAS profesionales de los aspirantes a
través de la valoracion, entre otros aspectos, de su curriculo,




Marco Normativo V

. 10715 LEY 16/2003, de 28 de mayo, de cohesion

y calidad del Sistema Nacional de Salud.

g

¢, Competencia Profesional?

g

La COMPETENCIA PROFESIONAL es la Aptitud del profesional sanitario para
integrar y aplicar los CONOCIMIENTOS, las HABILIDADES y las ACTITUDES
asociados a las BUENAS PRACTICAS de su profesion para resolver los problemas
que se le plantean. (Art. 42)




Marco Normativo VI

Caminando hacia
la excelencila

Il Plan de Calidad
del Sistema Sanitario
Piblico de Andalucia

2 ANDALUZA DE
ICA HOSPITALARIA

www.sarh.es

GARANTIZAR LA GESTION DE CALIDAD
DE LOS SERVICIOS SANITARIOS

PROYECTO 9: PLAN DE
DESARROLLO PROFESIONAL

Implantar el Modelo de Gestion por
Competencias a través de su reanalisis
y adaptacion.

Establecer planes de desarrollo
profesional ligados a los planes de
formacion continuada de los centros del
SSPA en el marco del Modelo de
Gestion por Competencias.



Sarvicio Andatuz de Salud
CONSEJERIA DE SALUD

LU T

P T PN P s )

[ Servicio de Salud [ v,

ACUERDO ENTRE EL SERVICIO ANDALUZ DE SALUD Y LOS
SINDICATOS INTEGRANTES DE LA MESA SECTORIAL DE
SANIDAD EN MATERIA DE POLITICA DE PERSONAL PARA EL
PERIODO 2006-2003

INDICE:

EXPOSICION DE MOTIVOS
POLITICA DE EMPLEQ.
RETRIBUCIONES:

Jd LUMELINVIEIN L4 AL ISCINLIMLEIY L3 U IIT DN AL
3.3, CONTINUIDAD ASISTENCIAL
A4 DESARROLLO PROFESIONAL

ST e FETSVa SEEP LT A

T

4.2, FORMACION CONTINUADA

4.3, PROMOCION.

TIEMPOS DE TRABAJO

5.1, ORDENACION DE
PRIMARIA

5.2, ORDENACION DE L&  ATENCION
ESPECIALIZADA

5.3, PONDERACION DE JORNADA.

6 UNIDADES DE GESTION CLINICA

T COMISIONES DE SEGUIMIENTO

8 VIGENCIA DEL ACUERDO

tn

LA ATENCION LRGENTE BN ATENCION

URGENTE EN  ATENCION

1. EXPOSICION DE MOTIVOS

Lina vew finalizado el dmbito {emporal del Acucrdo sobre politice de personal que
suseribieran, en el seno de la Mesa Sectorral de Samidad el 21 de noviembes de 2002, <
Servicio Andaluz de Salud v las Organizaciones Sindicales CO.O0, CSTF Y 1TGT, v
que Tue ratificado por el Consejo de Gobiemo de 1a Junta de Andalueia el 11 de marza
de 2003, el Servicio Andaluz de Salud oferta una nueva promiesta de negociaeiim e
tras sy discusion en Mesa Sectorial ha servido para producit el Acuerde gque a
continuacidn se deline.

El Acuerds cirado en el parrafo anterior, que abarcaba el periodo 2003-2005, introdujo
un medele de retribucion  variable. denominado Complemento al Rendimiento
Profesional.  Dicho  complemento  introduce  Ta Direccién por Objetives, como
instrumento de gestidn, en el gue todos los profesicmales ifenen el dereche ¥ la

I3 ——

Acuerdo Mesa Sectorial

|

|

N |

Y

i

X

3
S|

En el punto 4.1 y Anexo V
del Acuerdo entre SAS y los
Sindicatos integrantes de la
Mesa Sectorial de Sanidad
(CCOO, CEMSATSE,
CSI*CSIF y UGT), en
materia de Politica de

Personal para el periodo
2006-2008 de 16 de Mayo,
se define el Modelo de

Carrera Profesional del
SAS, estableciendo la
ACREDITACION DE
COMPETENCIAS como
de acceso.




Principales Hitos: Resumen.

Seadoptala  Se inicia la Acuerdo de  Publicacion de Primera Dicefio de los  Puesta en Acuerdo de
gestion por elaboracion Mesa tres leyes basicas  evaluacion de Programas de  marcha de [a Mesa Sectorial
competencias  de los mapas  Sectorial del Sistema compatencias Acreditacion de  Acreditacion de  Sobre politicas
coma de sobre Nacional de Salud  en la EDP Competencias  competencigs ~ 9€ Personal
estrategia de  competencias  politicas de  en relacidncon  para mds de Profesionales  profesionales y 2006-?98- ISe
la Linea de yolosariode  personal del  las competencias  80.000 modelo Catrar 22:‘:;: a
desarrollode  competencias  SAS profesionales profesionales profesional Brofesional
profesionales  del SSPA del SAS

2000 2001 2002 2003 2004 2006

2005




No obstante, aun queda mucho por hacer ...

Debemos trabajar en elementos de mejora
para los como principal activo
y capital con el que cuenta esta Organizacion,
y asumiendo que su

es esencial para conseguir las
metas y ’

de cardcter social y preferente y altamente
valorado por la Sociedad.
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No obstante, aun queda mucho por hacer ...

Comunicacion Interna:

Participacion efectiva
Transparencia informativa y objetividad
Escuchar las expectativas

Innovacién, Motivacién y Compromiso:

Sistema de informacién Integrado, que permita la
descentralizacion real.

Marco normativo para las UGC
Asignaciéon adecuada de recursos
Formacidén

Potenciar la acreditacién profesional
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No obstante, aun queda mucho por hacer ...

Comunicacion Interna:

Participacion efectiva
Transparencia informativa y objetividad
Escuchar las expectativas

Innovacién, Motivacién y Compromiso:

Sistema de informacién Integrado, que permita la
descentralizacion real.

Marco normativo para las UGC
Asignaciéon adecuada de recursos
Formacién para lo jefes

Potenciar la acreditacién profesional
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Estrategia de
GESTION CLINICA

Sistema Sanitario Publico
de Andalucia

2009



CONCEPTO DE GESTION CLINICA

ES EL NUEVO y AVANZADO “MODELO ORGANIZATIVO” DEL
SSPA, REQUERIDO POR LOS PROFESIONANES DONDE SE
REALIZAN LAS ESTRATEGIAS DE SALUD de la CONSEJERIA DE
SALUD:

JASISTENCIA SANITARIA ASEGURANDO LA CONTINUIDAD
ASISTENCIAL

OJPROMOCION INTEGRAL DE LA SALUD, ARTICULANDO
LOS PLANES INTEGRALES Y PROCESOS ASISTENCIALES
PRIORIZADOS

QSUPERACION DE LA GESTION POR OBJETIVOS
ASUMIENDO LA GESTION POR VALORES E
IMPLEMENTANDO PROGRESIVAMENTE LA GESTION DE LAS
COMPETENCIAS




CONCEPTO DE GESTION CLINICA

I
Requisitos:
-LIDERAZGO CLINICO Y PROFESIONAL

-GESTION Y OPTIMIZACION DE PERSONAS Y RECURSOS

-DESARROLLO PROFESIONAL HASTA EL MAXIMO NIVEL
(ACREDITACION/CARRERA)

-PRODUCCION, APLICACION Y TRANSFERENCIA DEL
CONOCIMIENTO

-PARTICIPACION DE LA CIUDADANIA
-PACTOS DE CONSUMO Y ALIANZAS ESTRATEGICAS




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

-LA GESTION CLINICA PERSIGUE —EN ESENCIA- LA ARTICULACION
Y ELENCUENTRO OPERATIVO ENTRE LAS NECESIDADES DE LOS
CIUDADANOS Y LAS EXPECTATIVAS DE LOS PROFESIONALES, en
cualquier ambito donde se preste asistencia y en el marco de la
mejora continua.

-ES LA HERRAMIENTA ORGANIZATIVA PARA DESARROLLARY
DESPLEGAR LAS ESTRATEGIAS DE LOS “OBJETIVOS
INSTITUCIONALES” DEL SSPA.

-SE DESARROLLA EN UN ESCENARIO DE CO-RESPONSABILIDAD
EN DONDE SE IMPLANTA DE MANERA CAUTA Y PROGRESIVA UNA
MAYOR AUTONOMIA EN LA GESTION CON RIESGOS COMPARTIDOS
Y RESPONSABILIDADES EXPLICITAS.




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

T I —————
PROCEDIMIENTOS DE RECONOCIMIENTO

- Existira un doble sistema de AUTORIZACION (1er nivel) y
ACREDITACION (2° Nivel).

- La AUTORIZACION §eré propuesta por el Distrito de Atencion
Primaria, Hospital 6 Area de Gestion Sanitaria y necesitara ser
reconocida por la Direccion Gerencia del SAS.

-En el caso de ATENCION PRIMARIA se completara el mapa
previsto incorporando los aspectos funcionales generales.

- La Acreditacion oficial de la UGC sera la de la ACSA y sera
MODULADORA DEL NIVEL DE AUTONOMIA EN LA GESTION DE LA

UGC




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

T I —————
MODALIDADES DE CONFIGURACION (1)

- Con caracter general y basico, las UGC CONCENTRAN LAS
UNIDADES DE REFERENCIA del CONOCIMIENTO de la TOTALIDAD
DE LAS PROFESIONES sanitarias y no sanitarias involucradas en
la prestacion de servicios de Salud a los ciudadanos de Andalucia
en el ambito del SSPA.

-Asimismo, en las UGC MULTIDISCIPLINARES SE RECONOCE Ia
PERSISTENCIA de los actuales SERVICIOS como UNIDADES DE
REFERENCIA del CONOCIMIENTO de las ESPECIALIDADES.




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

MODALIDADES DE CONFIGURACION (ll)

-El criterio-base de configuracion es POTENCIAR el
REAGRUPAMIENTO EFICIENTE, la MULTIDISCIPLINARIEDAD y el
cardcter MULTICENTRICO con respecto a los actuales Servicios
(NO la atomizacion)

- Tanto los PLANES INTEGRALES como los PROCESOS
ASISTENCIALES PRIORIZADOS, tendran un efecto REGULADOR
del funcionamiento de las UGC.

- Se identificara el VALOR DE LAS “OPORTUNIDADES LOCALES”
para la configuracion de las UGC.




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

]
GOBERNANZA: -DIRECCION: Competencias,

- La DIRECCION corresponde al DIRECTOR de la
UGC, con independencia de que se constituya una
Comision de Direccion como érgano colegiado de
asesoramiento.

- El PERFIL COMPETENCIAL del DIRECTOR de Ia
UGC, no esta predefinido para ninguna UNIDAD de
REFERENCIA del CONOCIMIENTO, pero tendra especial
relevancia su capacidad de dirigir asumiendo como
propios los objetivos de la organizacion, ademas de su
liderazgo profesional y competencias cientifico-técnicas.

»
& ANDALUZA DE
HOSPITALARIA

www.sarh.es




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

OBJETIVOS

-Se replantearan con nuevos criterios de SINTESIS y
PRIORIZACION en concordancia con el nuevo modelo de
Contrato Programa SSCC del SAS-Centro.

-Tendran DOS grandes grupos: COMUNES-CORPORATIVOS
(60%) y ESPECIFICOS de Ia UGC-CENTRO (40%).

-Contendran CRITERIOS (INDICADORES) DE

EXCELENCIA en clave de mantenimiento de la misma (10%
del peso).

-Progresivamente, se iran incorporando INDICADORES DE
TRANSPARENCIA/CALIDAD validados por pares y/o

‘ﬁ‘ igdades Cientificas (hasta un 50% de los especificos).
HOSPITALARIA
.sarh.es
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NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

OBJETIVOS y EVALUACION

La EVALUACION Ia realizara el Centro (Distrito, Hospital,
Area) y la SANCIONARAN los SSCC EXCEPTO EN LOS
INDICADORES DE TRANSPARENCIA/ESPECIALIDAD
(Pares/Sociedad Cientifica).

-La NATURALEZA del objetivo DETERMINA el
EVALUADOR.

- Se contempla penalizacion en el caso de que la
evaluacion FUESE NEGATIVA por debajo de un pre-
establecido umbral (Criterio de Co-responsabilidad y
Compartir riesgos).




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

NIVELES DE AUTONOMIA EN LA GESTION: pPRESUPUESTO

- El Presupuesto delegable en una UGC contemplara en todo caso las
ENVOLVENTES PRESUPUESTARIAS y los LIMITES DE GASTO,
ajustandose escrupulosamente a los mismos.

- Tiene que BASARSE en OBJETIVOS DE GASTO y limitarse a
PARTIDAS SUSTANTIVAS.

- Cada vez que se contemple ACTI,VIDAD, se hara incorporando
criterios de RENDIMIENTO, INDICACION, CALIDAD y POBLACION.

- Dado que es una EXIGENCIA del nuevo modelo organizativo
COMPARTIR RIESGOS, no basta con la “justificacion razonada” de las
DESVIACIONES. EXxistira un sistema de requlacion y, en su caso de
penalizacién, en base a la Co-responsabilidad del resto de UGC del Centro.




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:
I

NIVELES DE AUTONOMIA EN LA GESTION:

La autoridad se delega,

La responsabilidad se comparte,

para que exista una delegacion y descentralizacion,
real y efectiva, es conveniente dispone de un
sistema de informacion que permita seguimiento y
control.




NUEVO MODELO ORGANIZATIVO:

ESTRATEGIA DE IMPLANTACION

- Actualmente se esta en proceso de REFLEXION sobre la
ARMONIZACION de la ESTRUCTURA DE DIRECCION de
los Centros con la GESTION CLINICA y sobre los
cambios normativos de que se tenga que acompanatr.

-La transformacion total del Sistema se extendera hasta
finales de 2011.

-El ambito es de todo el SSPA.




mjose.gualda@juntadeandalucia.es

Muchas gracias, por su
atencion




