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1. Introduccion

La presente Memoria, correspondiente al afio 2005, se elabora con la finalidad de
dar cuenta al Consejo de Administracién de la Escuela Andaluza de Salud Pdblica de las
actividades, hechos econdmicos y actuaciones mds relevantes desarrolladas en este
ejercicio.

Al igual que en afios anteriores, las acciones desarrolladas en 2005 se han
enmarcado, por un lado, en los contenidos y estrategias sefialadas en el Contrato Programa
y. por otro, en el Plan de Cambio iniciado en 2003 y que ha continuado el desarrollo de su
segunda fase.

En la Memoria sometida a este Consejo de Administracion en abril de 2004 se
recogia como objetivo central del Plan de Cambio “la transformacion de la EASP en un
nuevo modelo que, basado en sus valores esenciales, de respuesta a los retos del sistema
sanitario andaluz y de la salud pdblica, desde una vision de empresa publica y mediante un
sistema de funcionamiento interno sustentado en una direccion participativa por objetivos”.

Asi mismo se establecieron una serie de objetivos parciales, cuya consecucion
deberia orientar hacia el modelo final de Escuela, y que se concretaban en los siguientes:

1. Potenciar la presencia de la Escuela en los foros internos de la organizacion.

2. Dotarnos de la capacidad necesaria para identificar cual es el tipo de
conocimiento que deberia ser desarrollado, en funcion de las orientaciones
estratégicas y resultados del sistema, y adquirir, crear, acumular y
explotar este conocimiento en el conjunto de la organizacion.

3. Crear espacios de autonomia que permitan que los individuos no sientan
restricciones para generar y expresar ideas originales.

4. Desarrollar mecanismos para atender y entender las necesidades y
expectativas de nuestros clientes a través de una presencia cercana y
activa en los centros de prestacién de servicios.

5. Dotarnos de un modelo de empresa flexible en la organizacion, en las
formas de trabajo y en los modelos mentales de los profesionales.

6. Diversificacion de la estructura financiera, mediante la apertura a
mercados ajenos al Sistema Sanitario Piblico de Andalucia.

7. Potenciacion del desarrollo personal, profesional y social del personal de la
empresa.

8. Modificacion de la estructura organizativa de la Escuela generando
interacciones entre las funciones docentes, de investigacion, cooperacion y
asesoria.

9. Transformacién de la Escuela Andaluza de Salud Piblica en una empresa de
prestacion de servicios de soporte especializado orientados al
conocimiento, al cambio y a la innovacién.
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10. Incorporacién de los profesionales a los objetivos de la empresa a través de

11,

un ejercicio profesional basado en la auto responsabilidad, la autonomia y la
descentralizacion.

Identificacién de instrumentos de intercambio y de colaboracidn con otras
organizaciones del sistema generando acciones que creen sinergias de
potenciacion.

En el confexto de estos objetivos parciales, en 2005 se han desarrollado un
conjunto de acciones y resultados, de los que se exponen a continuacion los mds sefialados,
cuyo andlisis conjunto permite tener una vision globalizada de lo que ha sido la estrategia,
actividad, calidad y resultados de este afio.

v" Potenciar la presencia de la Escuela en los foros internos de la organizacién.

1.

Desde un punto de vista exclusivamente cuantitativo, el numero de
proyectos de consultoria realizados por la EASP para la Consejeria de Salud
ha pasado, respecto a 2004, de 12 a 48 (+300%), para el SAS de 10 a 13
(+30%) y para los centros del SSPA de 17 a 18 (+5.9%).

Las acciones formativas desarrolladas en 2005 con respecto a 2004 han
pasado de 204 a 236 cursos (+15.69%), la horas impartidas de 7.985 a
10.010 (+25.36%) y el numero de alumnos de 5.310 a 6.415 (+20.81%).

Es importante sefialar, asi mismo, el extraordinario crecimiento
experimentado en la demanda de alumnos por curso, que ha pasado para los
Master, de una media de 21,5 solicitudes por curso en 2004 a 48,5 en 2005;
y de 34 solicitudes por curso en 2004 a 44,5 en 2005, para el caso de los
cursos de Experto Universitario. Con un total de variacion que se ha
incrementado de una media de 24 alumnos por curso en 2004 a 44 en el afio
2005.

Desde una visidn cualitativa, la Consejeria de Salud y el SAS han encargado
a la Escuela Andaluza de Salud Publica la mayoria de sus proyectos
estratégicos como son el Marco Integral de Relaciones con el Ciudadano,
Salud Andalucia 24 horas, Biblioteca Virtual del Sistema Sanitario Publico
de Andalucia, Programa de Desarrollo de Directivos y el Taller de
caracterizacion del "Modelo Andaluz de Salud” entre otros.

Finalmente sefialar la celebracién en la Escuela de actos institucionales de
especial relevancia para la Consejeria de Salud como son la Cumbre
Iberoamericana de Ministros de Salud, el Foro de Regiones Europeas de
Salud o las Jornadas sobre el Uso Racional del Medicamento entre otros.

v' Dotarnos de la capacidad necesaria para identificar cual es el tipo de
conocimiento que deberia ser desarrollado, en funcién de las orientaciones
estratégicas y resultados del sistema, y adquirir, crear, acumular y explotar
este conocimiento en el conjunto de la organizacidn.
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1.

Elaboracion de los programas de formacion orientados a los contenidos del
ITT Plan Andaluz de Salud y al IT Plan de Calidad.

La Escuela mantiene, a través de la Unidad de Marketing, un sistema de
andlisis permanente de expectativas y de encuestas de evaluacién de
proyectos.

Como resultado del andlisis de expectativas en docencia, se ha mantenido en
2005 el Curso de Experto en Gestion de Cuidados y se ha incorporado como
novedad un Diploma en Comunicacién Asistencial.

Las demandas formativas de los profesionales e instituciones del SSPA
este afio 2005 se han centrado de manera dominante en “uso racional del
medicamento”, “salud laboral” y “direccién de servicios sanitarios” e
“investigacién en salud"”.

En el dmbito de la Unidad de Apoyo a la Investigacion, la revisién de
informes de investigacion y la revisién de protocolos son las fases de
investigacion en las que el SSPA requiere mds apoyo. Aunque en menor
grado, también destaca la ayuda que requieren los investigadores en el
andlisis estadistico y en aspectos metodoldgicos.

Talleres con informantes clave, responsables de procesos y de los
programas integrales.

v Crear espacios de autonomia que permitan que los individuos ho sientan
restricciones para generar y expresar ideas originales.

1.

Elaboracion participativa de los objetivos anuales EASP y de la propuesta de
Contrato Programa anual.

Desarrollo y potenciacién de los foros de participacién de los profesionales
de la Escuela.

Utilizacion de la web e intranet como plataforma de expresion, transmisién
de sugerencias y aportaciones, y como elemento de acceso a la informacién.

v Desarrollar mecanismos para atender y entender las necesidades y
expectativas de los clientes a través de una presencia cercana y activa en los
centros de prestacién de servicios.

1.

Durante el afic 2005 se ha trabajado en la elaboracién de una Base de
Datos de Clientes (CRM) que permitird, en el presente afio, realizar una
segmentacién de los mismos y disponer de un “perfil” individualizado de los
desarrollos formativos y dreas de interés de cada uno de los profesionales
que haya participado en acciones en la EASP.
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Se ha desarrollado una nueva encuesta para la evaluacion de las acciones
formativas que va a permitir, por un lado, disponer de la valoracién
individualizada de cada uno de los docentes y, por otro, conocer mejor las
necesidades y dreas de interés de los profesionales.

Se mantiene una monitorizacién permanente, a través de la Unidad de
Marketing, de las expectativas de los clientes.

Dotarnos de un modelo de empresa flexible en la organizacién, en las formas de
trabajo y en los modelos mentales de los profesionales.

1.

Durante el afio 2005 se ha continuado con la redefinicién de los procesos
clave, la reordenacién funcional de determinadas Unidades (Registro del
Cancer) y la ampliacién de la cartera de servicios en otras (CADIME).

Se ha potenciado la utilizacién masiva de las tecnologias de la informacién y
la comunicacién, mediante el desarrollo del Programa de Gestion Documental
del CADIME, la mejora de la conectividad dentro de la Escuela, la
utilizacion de la intranet y el desarrollo del "Campus virtual” interno como
instrumento de facilitacion del trabajo y de la interconexion de los
profesionales.

Se ha desarrollado un Cuadro de Mando de seguimiento de objetivos que
permite el acceso a la informacién para la foma de decisiones del equipo de
direccién.

Durante el 2005 se ha realizado un importante esfuerzo para la utilizacidn
del sistema “navision" como instrumento base de soporte econémico y
captura y seguimiento de la actividad.

Diversificar la estructura financiera mediante la apertura a mercados ajenos al
SSPA.

En el afio 2005 se ha producido un crecimiento de la facturacién por
actividades realizadas fuera del SSPA

Desde el punto de vista de las diferentes dreas, se han incrementado los
ingresos en las dreas de docencia y de investigacién, y de una forma muy
significativa en la de Consultoria lo que ha dado lugar a una mayor
diversificacion de las fuentes financieras.

Se ha producido un beneficio en la cuenta de resultados anual y un
significativo saneamiento econdmico, aplicdndose los criterios de prudencia
en los ingresos y reconocimiento de los gastos.
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Potenciacién del desarrollo social y profesional del personal.

1.

Se han desarrollado los compromisos acordados en el Convenio Laboral
sobre mejora de la conciliacién de la vida personal y laboral.

Se ha aprobado el Sistema de Competencias de Directivos.

Se ha continuado con el programa de mejoras de la seguridad laboral en el
marco de las acciones acordadas en el Comité de Seguridad Laboral.

Desarrollo de un programa de formacidén continua dirigido a personal no
docente y centrado en idiomas y ofimdtica.

Desarrollo de un programa de desarrollo profesional de los profesores
centrado en la formacién en idiomas, metodologias docentes y nuevas
tecnologias formativas (e-learning).

Modificacién de las estructura organizativa de la Escuela, generando
interacciones entre las funciones de docencia, cooperacién, consultoria e
investigacion.

1.

Incremento de la oferta de productos integrados de formacién y soporte
de consultoria.

Desarrollo interno de una estrategia de gestién del conocimiento y creacién
de conocimiento organizacional mediante la puesta en marcha de
comunidades virtuales, foros de andlisis, debate y difusion interna de los
proyectos, creacion de una base de datos documental de proyectos
desarrollados, programa de gestién documental y automatizacion de los
flujos de trabajo en CADIME.

Incorporacién de la investigacion a los objetivos del drea de consultoria.

Potenciacién de la prestacién de servicios de soporte especializado orientados
al conocimiento, al cambio y a la innovacion.

1.

Crecimiento de proyectos de alta complejidad en los que interactian
diferentes dreas de conocimiento (Marco Integral de Relaciones con el
Ciudadano, Programa de Desarrollo de Directivos, etc).

Incorporacién de los soportes de apoyo organizativo a los proyectos de
consultoria (Plan de Comunicacién de la DG de Innovacién, Foros de Genero,
Programa de Logistica de la DG de Gestion Econdmica del SAS, etc.)

Incorporacién de los profesionales a los objetivos de la empresa a través de un
ejercicio profesional basado en la auto responsabilidad, la autonomia y la
descentralizacién.
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1. Consolidacién del modelo de Direccidon Participativa por Objetivos (DPPO).
2. Establecimiento de un sistema participativo para la elaboracion de la
propuesta anual de Contrato Programa.
3. Potenciacién de un sistema de incentivos ligado al cumplimiento de objetivos
anuales.
4. Estructuracion y armonizacion del marco salarial general del personal no

sujeto a Convenio.

Identificacion de instrumentos de intercambio y colaboracion con otras
organizaciones del sistema generando acciones que creen sinergias de
potenciacién.

1.

Creacién de alianzas institucionales.- Europubhealth, Europhamili,
Universidad Centroamericana del Salvador, Universidad de la Republica del
Uruguay, Red Iberoamericana de formacion e investigacién (en el marco de
la Cumbre Iberoamericana de Ministros de Salud).

Desarrollo de proyectos conjuntos con FAISEM, EPES, AETSA, TAVANTE
y la FPyS.

Nombramiento de Profesores Eméritos.- Mirta Roses Periago, Directora de
la Organizacién Panamericana de Salud.

Acuerdos a través de la figura de profesor asociado con profesionales del
SSPA.

Hay que sefialar, como se ha expresado con anterioridad, que en el afio 2005 se ha
avanzado de forma importante en la segunda fase del Plan de Cambio, fase que se centra
especificamente en crear en la Escuela una infraestructura de gestion, de sistemas de
informacién y de procedimientos considerada imprescindible para consolidar la solidez
financiera necesaria para abordar el crecimiento de costes previsto para las acciones de la
tercera fase del Plan de Cambio y, por otra parte, disponer de un conjunto de soportes
objetivos sobre los que asentar las decisiones de esta ultima fase a desarrollar en el bienio
2006/2007.

Como ya se ha recogido en las Memorias de afos anteriores, las acciones
desarrolladas y las que orientan la fase final del Plan de Cambio se sustentan en cuatro
pilares fundamentales:

Los clientes, tanto individuales como institucionales, mediante la atencién
permanente a sus expectativas y necesidades.

El aprendizaje y crecimiento, mediante la gestién del conocimiento y el
desarrollo de los profesionales de la Escuela y su incorporacién al proceso
de cambio.

La financiacion, mediante la consolidacién de una posicion de competitividad
que aumente la solidez empresarial de la Escuela.




777\ Escuela Andaluza de Salud Publica
JUNTA O ANDRLLOR CONSEJERIA DE SALUD MEMORIA 2005

7

% Los procesos internos de funcionamiento, mediante una reordenacion que
logre una mayor eficiencia productiva y un mejor acceso y transferencia del
conocimiento dentro de la organizacién.

Pilares se articulan entre si mediante cuatro grandes ejes de integracién:

% Las politicas de calidad como base de la mejora permanente de nuestra
capacidad para crear valor para el SSPA y para los clientes.

o
*

La excelencia como garantia de consolidacion de la posicidn estratégica.

o<

» El desarrollo de capacidades e instrumentos para adelantarnos a las
demandas de los clientes.

o<

» La capacidad de respuesta a las necesidades del SSPA.

Manteniendo la estructuracion de afios anteriores, la elaboracién de la presente
Memoria 2005 se ha realizado siguiendo las lineas de:

Orientacién al ciudadano.

Formacion y transferencia de conocimiento
Investigacion y creacion de conocimiento
Asesoria y aplicacion del conocimiento.
Cooperacion al desarrollo

Unidades de Conocimiento Especifico.
Garantias de calidad.

Desarrollo de profesionales.

0 ©® N o O s w o

Nuevos productos, nuevos mercados, nuevas dreas de actividad.

10. Financiacidn, presupuesto y eficiencia en la gestion.
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2. Orientacion al ciudadano.

10
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Conocer, asumir y dar respuesta a las expectativas y necesidades de los ciudadanos
andaluces constituye el nicleo central de todas las politicas que se desarrollan por el
Sistema Sanitario Piblico de Andalucia.

Siendo el elemento fundamental y clave del sistema, la respuesta al ciudadano ha de
ser entendida como la primera responsabilidad de la organizacion y, por tanto, ha de estar
incorporada a todas y cada una de las instituciones que conforman el SSPA como su primer
compromiso estratégico.

La Escuela Andaluza de Salud Pdblica aunque, por el cardcter de su actividad, no
atiende directamente a los ciudadanos, no es ajena a esta orientacion al ciudadano que es la
base del conjunto del SSPA, y, por tanto, estd comprometida con el desarrollo de acciones
que refuercen y diseminen en el conjunto del sistema el papel central del ciudadano y su
cardcter de referente para todas las acciones desarrolladas.

Asi, la Escuela Andaluza de Salud Plblica aborda el conjunto de sus actividades
desde la perspectiva central y el compromiso con la diseminacién de este principio
estratégico en todo el conjunto de las acciones formativas, de consultoria y de cooperacion
que desarrolla.

De igual manera, desde el desarrollo de instrumentos de andlisis de las expectativas
de los ciudadanos y de elementos de informacion que permitan a estos un mejor
conocimiento de las realidades del SSPA y que, en Ultima instancia, que promuevan una
mayor trasparencia del propio sistema.

La Escuela Andaluza de Salud Piblica ha desarrollado para la Consejeria de Salud un
buen numero de estos instrumentos de transparencia y mantiene el compromiso de seguir
colaborando y aportando su experiencia y su conocimiento del SSPA a este fin.

Particularmente destacables en este sentido son las acciones que se estdn
desarrollando en la actualidad para la utilizacién masiva de las TICs como interface de
relacién de los ciudadanos con el SSPA vy, consecuentemente, como elemento de
participacién de estos en la gobernanza del sistema.

La orientacién de la EASP al ciudadano, se concreta en:

* El andlisis permanente de las demandas y expectativas tanto individuales como
institucionales.

e La participaciéon y compromiso de los profesionales de la Escuela con esta
estrategia.

e La prestacion de los servicios de conocimiento que elabora la Escuela adaptados a
las necesidades y realidades especificas de cada uno de nuestros clientes.

2.1 Andlisis de clientes

Si bien el SAS central continua siendo el primer cliente global de la Escuela por
numero de proyectos (cursos + consultorias) encargados, su peso relativo ha descendido
desde el 48,26% que significé en 2004 al 30,95% en el 2005.

1
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Los centros del SAS, con un 26,79%, y la propia Consejeria de Salud, con un
17,26%, ocupan el segundo y tercer lugar en cuanto a volumen de actividad generada; otros
clientes suponen un 25% de la actividad.

En relacién con el 2004 la actividad generada se ha incrementado. Se estructura
mediante un crecimiento de 11.86 puntos porcentuales en la generada por la Consejeria, un
descenso de 17.31 puntos en la generada por el SAS, un incremento de 9.41 puntos en la
producida por los centros del SAS y una disminucion de 3.96 en la que demandan otros
centros; si bien es cierto que estas variaciones en la distribucién porcentual interna de los
diferentes clientes se debe mds a un importante crecimiento de los productos de
consultoria encargados por la Consejeria de Salud que a un descenso real de la demanda
producida por el SAS central.

La grdfica siguiente representa el total neto de actividades demandadas por los
diferentes clientes.
TOTAL CLIENTES

100
80
60
40 ]
20
o L[
Consejeria cesrﬁrsal nggzs Otros
B DOCENCIA (Cursos) 10 91 72 62
O CONSULTORIA 48 13 18 22
(Proyectos)

Este volumen neto de demanda, supone la distribucién porcentual interna que se
recoge en la tabla siguiente.

CLIENTES.- DISTRIBUCION PORCENTUAL
35,00 ~

30,00 -
25,00 -
20,00
15,00
10,00

5,00 -

0,00

Consejeria SAS central Centros SSPA Otros
0% 17,26 30,95 26,79 25,00

12
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Con respecto a 2004 las variaciones en la estructura porcentual son las que se
recogen en la grdfica siguiente.

VARIACION 2005 Vs 2004
15,00 4

10,00 -

5,00

0,00

-5,00

-10,00

-15,00 -

-20,00
Consejeria SAS central Centros SSPA Otros

0% 11,86 -17,31 9,41 -3,96

La distribucién de actividad dentro y fuera del SSPA se expresa en la grdfica
siguiente, evidencidndose una muy escasa variacién respecto a 2004, con una caida de la
actividad fuera de Andalucia de un 3.96% respecto a 2004.

CLIENTES SSPA vs NO SSPA
300

250 -

200 +

150 -

100 -

50 -

SSPA NO SSPA

B TOTAL 2005 252 84
0% TOTAL 2005 75,00 25,00
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VARIACION SSPA vs NO SSPA
80,00
60,00 -
40,00 -
20,00 -
0,00 -
SSPA No SSPA
= % Total 2004 71,00 28,96
0O % Total 2005 75,00 25,00

Las dos grdficas siguientes recogen la actividad global (cursos + proyectos de

consultoria) y su variacién respecto a 2004.

140

VARIACION TOTAL ACTIVIDAD 2005/2004

100

40

20 4

Consgleria

SAS central

Centros SSPA

0 2004

m 2005

14

104

TOTAL ACTIVIDAD 2005/2004

400

350

300
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200

150

100

50

0

2004

2005

O total
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3. Formacion y transferencia de
conocimiento
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Como en afios anteriores, la Escuela Andaluza de Salud Pdblica ha orientado sus
acciones formativas hacia:

v" Adecuacién de su oferta docente a las necesidades del Sistema Sanitario
Publico de Andalucia.

Actualizacién permanente e innovacion.

Adecuacién de las metodologias formativas a las realidades especificas del
SSPA.

Evaluacién y mejora continua de las actividades formativas.

La progresiva acreditacion de las actividades docentes.

3.1 Andlisis de clientes

Si bien el SAS central sigue siendo el mayor comprador de servicios de formacién
con 91 acciones formativas, seguido de los centros del SSPA con 72 cursos y finalmente la
Consejeria de Salud con 10 cursos, la distribucidon porcentual interna se ha modificado
debido esencialmente a un crecimiento de la demanda formativa directa de los centros del
SSPA que ha pasado del representar el 9.31% en 2004 al 30.64% en 2005; la venta de
acciones formativas a terceros ha sido en 2005 de 62 cursos (26.38%).

CLIENTES DOCENCIA (CURSOS)

100
90
80
70
60
50
40
30
20
10

0

Consejeria SAS central Centros SSPA Otros

Cursos 10 91 72 62
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CLIENTES.- DISTRIBUCION PORCENTUAL

Consejeria SAS central Centros SSPA Otros
% 4,26 38,72 30,64 26,38

Con relacién a la distribucion de ventas entre bloques de clientes, el SSPA ha
consumido el 73.62% del total de la produccidn docente, habiéndose vendido el restante
26.38% a terceros clientes.

200 CLIENTES DOCENCIA SSPA vs NO SSPA

180
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140
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SSPA NO SSPA

m Cursos 173 62
0% 73,62 26,38
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3.2 Produccion de actividades docentes

La actividad docente, en términos de cursos, horas y alumnos es la que se recoge en

la siguiente tabla, en donde se compara con los mismos datos correspondientes a 2004.

ANO TOTALES RESIDENCIALES DESCENTRALIZADOS SAS |  CONCERTADOS NO SAS
Cursos | Horas | Alumnos | Cursos | Horas | Alumnos [ Cursos | Horas | Alumnos | Cursos | Horas | Alumnos
2004 | 204 7985 | 5310 5 | 4945 | 916 65 199 | 29 | 89 | 241 | 200
006 | 2% 9990 | 6490 | 4 | 5633 | 912 5 109 | 2054 | 135 | 3048 | 3»Mu
UVariac| 1520 | 2,11 [ 222 | 1000 | 1391 | -044 | -1538 | 6383 | -1062 [ 5169 | 3601 [ 6813

La actividad total ha crecido en un 15.20%, pasando de 204 cursos impartidos en
2004 a 235 en 2005.
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CURSOS 2004/2005
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% Variac

Cursos

204

235

15,20

El total de horas docentes producidas ha crecido desde 7.985 en 2004 a 9.990 en
2005, lo que representa un incremento del 25.11%. Al disminuirse la produccion de cursos
de muy corta duracién, que en 2004 no habian sido bien aceptados por los profesionales, la
media de horas por curso en 2005 ha sido 42.51, en tanto que en 2004 fue de 39.14.
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Al igual que el numero de cursos y el de horas producidos, el numero de alumnos que
se han formado en 2005 ha sido de 6.490, lo que representa un crecimiento del 22.22%
sobre los que lo hicieron en 2004. La media de alumno por curso ha crecido 1.59 puntos
porcentuales respecto a 2004.

La evolucién de la produccién en los tres Ultimos afios se recoge en la siguiente

grdfica.
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Los cursos descentralizados han descendido a 55, si bien el total de horas
impartidas se ha incrementado desde 799 en 2004 a 1309 en 2005, con un descenso en el
numero total de alumnos del 10.62%.

CURSOS DESCENTRALIZADOS

2500

2000 -

1500 -

1000

500

0
Cursos Horas Alumnos
02004 65 799 2298
m 2005 55 1309 2054

Las variaciones porcentuales respecto a 2004, que se recogen en la siguiente tabla,
suponen un descenso del 15.38% en el numero de cursos y del 10.62% de los alumnos.

% VARIACION D RA ADO 004/200

o
15,38 63,83 0,6
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La evolucién de los cursos residenciales versus descentralizados en los tres dltimos
afios es la que se recoge en la siguiente grdfica.

CURSOS RESIDENCIALES vs DESCENTRALIZADOS
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Siguiendo la estrategia de afios anteriores se ha producido un incremento de los
cursos concertados, que se recoge en la siguiente grdfica.
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Las variaciones en el numero de alumnos y de horas de actividad de los cursos
descentralizados y residenciales, de 2005 y 2004 se recogen en las dos siguientes
grdficas.

NUMERO DE ALUMNOS
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3.3 Adecuacion de la oferta docente a las necesidades del SSPA

En la elaboracién de la propuesta de Plan de Formacidn, la identificacion de los
contenidos formativos se ha orientado a la resolucién de los problemas del SSPA que estdn
identificados en el IIT PAS y en el Contrato Programa del SAS con la Consejeria de Salud,
y se han enmarcado en la previsiones disefiadas por el IT Plan de Calidad.

Por otro lado de han potenciado los formatos que faciliten la accesibilidad de los
profesionales a las acciones formativas mediante la oferta de cursos de cardcter modulas y
semi presencial, a la vez que se ha fratado de aumentar el espectro de cursos al objeto de
abrir la oferta a nuevos profesionales del Sistema.

El resultado de estas acciones se ha chequeado a través de los sistemas de
monitorizacion que la Escuela tiene dispuestos para mantener una evaluacién permanente de
las expectativas y satisfaccion de los alumnos y que exponen en mayor detalle en el
correspondiente apartado de esta Memoria.

La siguiente tabla recoge, de forma desagregada, el nivel de satisfaccion con las
acciones formativas; con un valor medio global de 85.62, lo que representa un crecimiento
del 1.71% con respecto a los resultados de 2004.

TIPO DE CURSO GRADO DE SATISFACCION Media Media
Cooperacion internacional 99,80
Corto 87,69
Semipresencial 82,46 89,70
Concertados otros 83,19
Master 80,86 82,02
Diploma 84,50
Seminario/taller 87,26
Descentralizados SAS 79,19 83,58 85,62

La evolucion de este indicador en los tres Ultimos afios se recogen la siguiente
grdfica.

PORCENTAJE DE SATISFACCION
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90,00
80,00

70,00
60,00
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0,00

2003 2004 2005
% Satisfaccion 81,00 84,44 85,62
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3.4 Actualizacion permanente e innovacion

Como en afios anteriores, la metodologia seguida para la elaboracién de la oferta
formativa anual ha buscado la mayor participaciéh a través de la realizacién de grupos
focales y de informantes clave, a los que este afio se han incorporado los responsables de la
Planes Integrales y de Procesos asi como mediante reuniones especificas con los Directivos
del SAS y de la Consejeria para identificar e incorporar sus prioridades formativas.

A todo lo anterior se han unido las necesidades identificadas a través de los
sistemas permanentes y especificos de andlisis de expectativas que tiene la Escuela y
cuyos resultados se exponen en el correspondiente apartado de esta Memoria.

Asi mismo se ha revisado y actualizado la metodologia docente analizando los
procesos de aprendizaje y la sistematizacion de los guiones pedagdgicos.

3.5 Adecuacion de las metodologias formativas a las realidades especificas del SSPA

En este apartado de adecuacién de la oferta docente a las necesidades del SSPA,
cabe sefialar el desarrollo realizado por la Escuela Andaluza de Salud Pdblica en el dltimo
afio en la produccion de formatos virtuales, que se trata en extenso en el correspondiente
apartado de esta Memoria relativo a la innovacion de productos y actividades.

FORMACION VIRTUAL EASP
Campus N° Actividades| N° Usuarios | N° Cursos Observaciones
Campus EASP 25 16/Apoyo actividades docentes
Campus EASP abierto 37 20|Apoyo actividades generales
Campus EASP pruebas Formacion interna
Comunidades de conocimiento 2 Calidad. Bioética

Versiones beta

Campus virtual OIA Disefiado para el Observatorio de la Infancia en Andalucia
Campus virtual CCOO Disefiado para el apoyo a las acciones formativas contratadas por CCOO
CampusRed (Chile) Disefiado como soporte a un proyecto desarrollado en Chile

3.6 Evaluacion y mejora continua de las actividades formativas

Las acciones formativas son evaluadas permanentemente en relacion al
cumplimiento de los objetivos enunciados en el curso y en referencia al grado de
satisfaccién de las expectativas de los alumnos.
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En la siguiente tabla se recogen los resultados relativos al cumplimiento de los
objetivos, con un resultado global del 84.91%, que representa un crecimiento del 2.82%

respecto al afios 2004.

TIPO DE CURSO CUMPLIMIENTO OBJETIVOS Media Media
Cooperacion internacional 99,60
Corto 86,68
Semipresencial 81,75 89,03
Master 81,16
Concertados otros 82,44 82,44
Diploma 83,85 )
Descentralizados SAS 78,53
Seminario/taller 85,31 82,51 84,91
100,00 PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS DEL CURSO
95,00
90,00 +
85,00
80,00 +
75,00
70,00
65,00 -
60,00
55,00
50,00 1 Master Diploma Semi;i);?senc Corto SemiT:rrio/taI D;j;:ser;tflsiz Congte;g:dos i(;;n;;;zr::zi:; GLOBAL
% Cumplimiento 81,16 83,85 81,75 86,68 85,31 78,53 82,44 99,60 84,91
100,00 PORCENTAJE DE SATISFACCION
95,00
90,00 +
85,00 4
80,00 +
75,00
70,00 +
65,00
60,00
55,00
50,00 - — - —
% Satisfaccion 80,86 84,50 82,46 87,69 87,26 79,19 83,19 99,80 85,62
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4. Investigacion y Creacion de Conocimiento
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Como ya se expresé en la Memoria de 2004, la Escuela Andaluza de Salud Pdblica
considera el desarrollo de la investigacién como una funcién consustancial con su Mision e
instrumento bdsico para la creacién de conocimiento, por un lado, y, por otro, asumiendo
que una funcién de la Escuela es el apoyo a la accién investigadora que es desarrollada por
las diferentes estructuras del SSPA.

Desde esta visidn, la Escuela inicié en 2005 un conjunto de acciones dirigidas tanto
a potenciar la investigacion realizada por la propia Escuela y, especialmente, la publicacién
de los resultados de la investigacién realizada como a fomentar mecanismos de apoyo a los
centros y equipos de investigacién.

Para ambos fines se planificaron una serie de actuaciones, recogidas en la Memoria
de 2004 en sus lineas fundamentales, que se pusieron bajo la responsabilidad de una
Direccién de Investigacion diferenciada de la Direccién de Docencia como habia existido
hasta la fecha.

Los resultados de este conjunto de acciones se exponen a continuacién, asi como las
variaciones ocurridas respecto a los resultados del aiio 2004.

4.1 Produccion investigadora en 2005

El total de proyectos de investigacion que se han mantenido activos durante el afio
2005 ha sido de 42, los cuales estdn financiados por diferentes Agencias con la
distribucién que se recoge en la siguiente tabla.

PROYECTOS ACTIVOS POR AGENCIA 2005

20+
15-
10+

5 B

0- :

FIS Consejeria UE REDES OTROS
@ N° Proyectos 12 17 2 2 9
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La financiacién de estos proyectos y su distribucién por Agencia financiadora es la
que se recoge en la grdfica siguiente.

PROYECTOS ACTIVOS POR AGENCIA (PRESUPUESTO)

160000
140000
120000 -
100000 -
80000 -
60000 -
40000
20000 -
0-

REDES
106544

OTROS
17812

FIS Consejeria UE
150869 97195 3066

E Presupuesto

Junto a estos proyectos, la Escuela Andaluza de Salud Pdblica ha recibido
financiacién para desarrollar 13 nuevos proyectos, por un importe total de 270.973€ y con
una distribucién por Agencia que se recoge en las dos siguientes graficas.

NUEVOS PROYECTOS CONCEDIDOS EN 2005

FIS

Consejeria

OTROS

7
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La comparacion de los proyectos activos y presupuesta entre 2004 y 2005 se

recogen en las dos siguientes grdficas.

VARIACION PROYECTOS ACTIVOS 2004/2005
20
15
10
5
) m
FIS Consejeria UE REDES OTROS
02004 10 13 4 2 2
W 2005 12 17 2 2 9

30




7N

JUNTR OF ANDALUCIA

Escuela Andaluza de Salud Plblica
CONSEJERIA DE SALUD

MEMORTIA 2005

300000

VARIACION PRESUPUESTO 2004/2005

250000 -

200000 -

150000 -

100000

50000 -

1

FIS

Consejeria

UE

REDES

OTROS

0 2004
O 2005

168370
150869

74544
97195

120372,42
3066

104434
106544

251634,33
17812

La distribucién porcentual segln agencia financiadora y su diferencia entre los
ejercicios 2004 y 2005 se recoge en la siguiente grdfica.

VARIACION FINANCIACION POR AGENCIA 2004/2005
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La produccién cientifica en 2005 ha sido de 58 articulos publicados con un total de
137.52 puntos de factor de impacto, lo que representa una media de 2.37 puntos de FI por

articulo publicado.
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Ademds de los articulos publicados, en 2005 se han aceptado para su publicacion un
total de 13 nuevos articulos lo que supone, segtn las revistas en los que han sido aceptados,
una produccién de 6.29 puntos de FI.

La produccion total sumando los articulos publicados y los aceptados es de 71
publicaciones con un total de 143.81 puntos de FI, con una media de 2.03 puntos de impacto
por articulo.

PRODUCCION TOTAL 2005
200 ~
180 -
160 -
140 +
120
100 -
80 -
60
40 -
0 Publicados Aceptados Total
@ N° articulos 58 13 71
o Fl 137,52 6,29 143,81

Comparando la produccién de 2005 y 2004, computando solamente los articulos
publicados, se evidencia un incremento de la produccion de puntos de FI desde los 47.85 de
2004 a los 137.52 de 2005, lo que representa un crecimiento del 61% en el numero de
articulos publicados y del 187% en la produccién de FI.

En la siguiente grdfica se recoge la comparacion 2004/2005.

160 INVESTIGACION 2004/2005

140 —

120 -
100

80 -
60

40 -

“lm ]

1F 2F 3F Fl

Total Media Fl por
articulos articulo

02004 16 17 20 47,85 36 1,33
00 2005 21 26 35 137,52 58 2,37
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RED DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD PUBLICA

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Actividades de Investigacion: |

GRUPO1

PROGRAMA 1.
Accion Estratégica: Desigualdades en Salud

Proyecto: Desiualdades socioecondmicas y medioambientales en la mortalidad en ciudades andaluzas. Participan 4 nodos de la RCESP y 5 grupos no de la red.
Se han realizado varias reuniones del equipo de investigacién

Proyecto: Desigualdades de género en la percepcion de la salud y sus determinantes. Se ha iniciado el trabajo del nivel "hogar-familia" y planificado el trabajo a
nivel "barrio- vecindad- comunidad cercana". Se tiene previsto completar el trabajo de campo de los tres niveles y realizar el andlisis de la informacion durante el
afio 2006

Proyecto ‘Evaluacion de la exposicion a xenoestrogenos de poblacion adulta en un area rural y otra urbana e identificacion de factores asociados a la exposicion’”

Proyecto; Violencia contra la mujer en la pareja: 2 proyectos subvencionados (Junta de Andalucia). Se ha enviado 1 comunicacién al congreso de la SEE. Se han
presentado 2 comunicaciones Congreso Europeo de Psicologia

PROGRAMA L.
Accion Estratégica; enfermedades transmisibles

Proyecto ‘La adherencia y la calidad de vida en relacion con los diferentes regimenes de terapéuticos de antiretrovirales”.

Proyecto: “ Calidad de vida y factores asociados en reclusos VIH + de tres prisiones andaluzas”. Se han realizado los andlisis estadisticos.
Se ha enviado 1 comunicacion al congreso de la SEE. Se presentaron 2 comunicaciones en el V Congreso de Sanidad Penitenciaria.

Proyecto: “Adherencia a la medicacion antiretroviral en tres centros penitenciarios de Andalucfa.” : Redaccion de 2 articulos para enviar

PROGRAMA 3.
Accion Estratégica: Desarrollo de nuevos métodos epidemioldgicos

Proyecto "Atlas de mortalidad de las capitales de provincia de Andalucfa”. Se han finalizado los anlisis. Articulo en preparacion. Se han enviado 3 comunicaciones
ala SEE. Se han presentado 2 comunicacion en el congreso de Metodologfa en Ciencias Sociales y de la Salud

Proyectos:” Atlas de incidencia de cAncer en las secciones censales de Granada, 1985-1998y  ariaciones geogréficas de la incidencia de cancer en la provincia
de Granada, 1985-1996", Publicacién de 1 articulo cientifico

Proyecto: "Medicion, interrelacion y distribucion geografica de indicadores socio-sanitaria". Articulo enviado para su publicacion

PROGRAMA 4,
Accion Estratégica: Politicas e intervenciones en salud publica

Proyecto ‘Adherencia autodeclarada a la medicacion antiretroviral y calidad de vida en pacientes VIH+. Comparacion de dos estrategias para mejorar la
adherencia”. Se han realizado los andlisis estadisticos; Se esta redactando un articulo cientifico

Tesis Doctorales en proceso: “Evaluacion econdmica de la intervencion psicoeducativa para mejorar la adherencia en pacientes VIH+ en tratamiento con
antiretrovirales”. “Calidad de vida y factores asociados en reclusos VIH+ de tres prisiones andaluzas’.

Proyecto; “Evolucion del consumo de Benzodiacepinas en pacientes consumidores de opioides atendidos por el programa PEPSA”. Inicio del trabajo de campo
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GRUPO 2

Actualizacion y control de calidad de la base de datos EPIC para posteriores andlisis

Incidencia de diabetes mellitus tipo 2 en la cohorte EPIC-Espafia y factores asociados: Andlisis estadistico; Elaboraci6n de una comunicacion para la XXII
Reuni6n Cientifica de la SEE. Canarias, 1-5 de noviembre de 2005; Preparacion de articulo cientifico

Proyecto: “Tumores Malignos Raros en Espaffa” Planificacion e inicio del trabajo de campo en 14 registros de cAncer de poblacion espafioles; Elaboracion de
hojas de recogida de informaci6n y de manual de procedimientos para cada uno de los tumores; Andlisis de las tendencias temporales de la incidencia de cAncer
de mama en el hombre y de cancer de laringe en la mujer en seis registros de cancer de poblacion, 1986-1998. Elaboracion de dos comunicaciones para la XX
Reuni6n Cientifica de la SEE. Canarias, 1-5 de noviembre de 2005. Elaboracién de la comunicacion; Incidence of Rare Cancers in Granada (south of Spain), 1998-
2001, parala European Conference on Rare Diseases 2005. Luxemburgo, 21y 22 de junio de 2005

Participacion en reuniones de trabajo del proyecto, coordinado de RCESP: Adherencia  la dieta mediterrdnea, modulacion de polimorfismos genéticos e incidencia
de enfermedad isquémica del corazon en la cohorte EPIC de Espafia. Madrid, 2 de febrero de 2005 y 5 de junio de 2005.

Participaci6n en conferencias telef6nicas para discusion y puesta en marcha del proyecto coordinado de RCESP: Validez del CBD Hospitalario en la identificacion
de casos incidentes de diversos canceres: estrategias de utilizacion del CMBD en evaluacion de proveedores sanitarios.

Presentacion de dos posters en el XXIV Congreso de la Sociedad Espafiola de Medicina de Familia y Comunitaria. Sevilla, del 8 al 11 de diciembre de 2004: MT
Guerrero, MJ Sénchez, E Corpas, R Galvez, N Olea, C Martinez. Fallecimiento en hospital o domicilio de los pacientes con cAncer en una provincia espafiola:
factores asociados. MJ Sanchez, E Corpas, C Martinez; Sarcoma de Kaposi: tendencias temporales de la incidencia en la provincia de Granada, 1985-2000.

GRUPO 3

Proyecto “Estudio de la calidad de contenido de la informaci6n en paginas web sobre terapia hormonal sustitutoria en el climaterio”; Articulo enviado y en fase de
revision en la revista Menopause; En elaboracién articulo sobre la calidad de formato de las paginas web sobre terapia hormonal sustitutoria en el climaterio.

Proyecto “Revision sobre las preferencias de los pacientes hacia la participacion en la toma de decisiones clinicas en Espafia”; Articulo de revision en fase de
glaboracion; Proyecto comisionado por la Agencia de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias de Andalucia (AETSA) para la seleccion y evaluacion de paginas web
con informaci6n sanitaria para pacientes; Proyecto de investigacion en elaboracion sobre “Materiales de Ayuda al Paciente para la Toma de Decisiones en Internet
“Patient Decision Aids) que se presentard a la convocatoria FIS 2005 o a la convocatoria de la Consejerfa de Salud de Andalucia 2005

Proyecto “Identificacion y evaluacion de la calidad de pAginas web con informacion sobre medicamentos”. Obtenida financiacion (30.000 €) en la convocatoria de
proyectos de Investigacion sobre Uso Racional de Medicamentos de la Fundacion Progreso y Salud 2004; Proyecto activo hasta Junio 2006 del que se han
cumplido con éxito y seguin cronograma las dos primeras fases (revision bibliografica y metodologfa Delphi en grupos de expertos)

Proyecto “Evaluacion de calidad de paginas weh relacionadas con la Sequridad Alimentaria”. Seleccion de pginas web finalizada. Evaluacion de calidad de
formato en curso; Construccion de una pagina web con las URL seleccionadas antes de finales de 2005

Proyecto “Desarrollo de una linga de investigacion en eHealth-eSalud”: Articulo “Comparacion de los Cédigos Eticos en Internet” enviado y en fase de revision en
Revista Clinica Espafiola; Miembro del comité ejecutivo del grupo eSalud Espafia (constituido en Diciembre 2005) y miembro fundador de la Revista eSalud
(revista electronica (www.revistaesalud.es); Obtenida financiacion de ayuda a la infraestructura (1500 €)(Enero 2005-Diciembre 2005) para la posible participacion
en un proyecto a nivel europeo sobre eSalud dentro del VII Programa Marco de [ Unién Europea; Participacion en el grupo de expertos de la Agencia de Calidad
de Andalucia que ha elaborado el Manual de Acreditacién de PAginas Web Sanitarias (en prensa); Asistencia al XXV Congreso de la Sociedad Chilena de Aparato
Digestivo (Diciembre 2004) con dos ponencias invitadas; Asistencia a las XVIII Jornadas de Salud Pblica y Administracion Sanitaria de la Escuela Andaluza de
Salud Pdblica con dos comunicaciones y un pdster

Proyecto “Desarrollo de una linea de investigacion en biogtica’; Aceptado por la Cochrane Collaboration €l titulo de una revision sistemética Sobre Voluntades
Anticipadas. Actualmente e trabaja en la elaboracién del protocolo que deberé estar finalizado en Septiembre 2005; En elaboracion un curso en formato virtual de
20 horas sobre Voluntades Anticipadas.
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PROYECTOS CON FINANCIACION CONCEDIDA

Desigualdades de género en la percepcion de la salud y sus determinantes.

FIS
Desigualdades socioeconémicas y medioambientales en la mortalidad en
ciudades andaluzas. FIS
Efecto de las condiciones de empleo sobre la salud general y mental de la
poblacién andaluza 1999-2003. Consejeria de Salud
Diferencias de género en la percepcion de salud y sus determinantes. Consejeria de Salud

Implicacién del padre en la crianza de los hijos/as.
Consejeria de Salud

El impacto de la salud fisica y psiquica de los diferentes tipos de violencia

contra la mujer en pareja. Consejeria de Salud
Actualizacion en prevencion y tratamiento en personas afectadas de VIH en

situacion de exclusion social. Consejeria de Salud
Apoyo social y la morbilidad psiquica en reclusos VIH positivo de tres prisiones

andaluzas. Consejeria de Salud
Evaluacién de la exposicién a xenoestrégenos de poblacién adulta en un area

rural y otra urbana, e identificacién de factores asociados a la explosién. Consejeria de Salud

Validez del CMBD hospitalario en la identificacion de casos incidentes de
diversos canceres: Estrategias de utilizacion del CMBD en evaluacion de
proveedores sanitarios. FIS

Adherencia a la dieta mediterranea, modulacién de polimorfismos geneticos e
incidencia de enfermedad isquémica del corazén en la cohorte EPIC (european

prospective investigation into cancer and nutrition) de espafia. FIS
Identificacion y evaluacion de la calidad de las paginas web con informacién
sobre medicamentos. Fundacién Progreso y Salud

Ayuda a la infraestructura para la elaboracién de proyectos europeos.
Consejeria de Salud

| RED DE GENERO Y SALUD

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Actividades de Investigacion: |

GRUPO 1

2° objetivo general (estudio de desigualdades de género en salud en diferentes CCAA)

Encuestas de Salud: Analizar las desigualdades de género en salud en la Comunidad Auténoma Andaluza y sus determinantes.

La informacidn a nivel "individuo" ha sido ya recogida, los andlisis realizados y los resultados parcialmente difundidos. Actualmente se esté iniciando el trabajo del
nivel "hogar-familia" y planificando el trabajo a nivel "barrio-vecindad-comunidad cercana". Se tiene previsto completar el trabajo de campo de los tres niveles y
realizar el andlisis de la informacion durante el afio 2006.

3° objetivo general (estudio de problemas de salud emergentes desde la perspectiva de género)

Violencia de Género:

Se han finalizado los analisis del estudio realizado junto al nodo del ISCIII. Se estan redactando 2 articulos

Se iniciado el proceso de validacion del instrumento utilizado en este estudio, asi como un instrumento de cribado. Se ha preparado un proyecto FIS coordinado
junto a otros 5 nodos de la Red, un estudio con el objetivo de estudiar la violencia contra la mujer en la pareja en el ambito de la atencion primaria en diferentes
CCAA, esta vez con datos representativos.

Estudiar la violencia de género como factor de riesgo de la fibromialgia. En el afio 2004 se llevd a cabo un estudio de casos y controles. Se ha iniciado el andlisis
de los mismos. Queda por concluir el andlisis y difundir los resultados.Estudiar la violencia de género como factor de riesgo de la fibromialgia.

Estudiar el impacto de la salud fisica y psiquica de los diferentes tipos de violencia contra la mujer en pareja: 2 proyectos subvencionados (Junta de Andalucia),Se
ha enviado 1 comunicacion al congreso de la SEE; Se han presentado 2 comunicaciones Congreso Europeo de Psicologia

Salud sexual y reproductiva:

Analizar la prevalencia de depresion postparto, identificar factores de riesgo, repercusiones del estado de &nimo maternal sobre el entorno familiar y el desarrollo
de los hijos y estudiar estrategias de prevencién.Finalizada la fase cuantitativa, en etapa de produccion cientifica. De noviembre a mayo se han enviado cuatro
comunicaciones cientificas (una presentada a las Jornadas de la RISG, dos al IX Congreso Europeo de Psicologia y un Gltimo, en proceso de evaluacion, al
Congreso ESPAS 2005 -SESPAS-). Dos articulos en proceso de finalizacion para su envio a revistas con factor de impacto. La fase cualitativa esta en proceso, el
trabajo de campo finalizara en el presente mes mes de julio y el andlisis de informacién al finalizar el verano.

Estudiar el apoyo social en el postparto en relacion con los indicadores de salud, y examinar las demandas de apoyo en los primeros afios de crianza. Finalizada la
fase de recogida y anlisis de informacion, en etapa de produccion cientifica. De noviembre a mayo se han realizado una comunicacion cientifica presentada a las
Jornadas de la RISG y dos articulos enviados a revistas con factor de impacto (actualmente en proceso de revision).

Estudiar la implicacion del padre en la crianza de las/os hijas/os. Finalizada la fase de recogida y anlisis de informacion, en etapa de produccion cientifica. De
noviembre a mayo se han enviado dos comunicaciones cientificas presentadas a las Jornadas de la RISG y a la VII Reunién sobre investigacion cualitativa en
salud de la Fundacion INDEX. Un articulo en proceso de finalizacion para su envio a revista con factor de impacto.
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PROYECTOS CON FINANCIACION CONCEDIDA

Desigualdades de género en salud en la poblacion adulta de Andalucia Consejerfa de Salud

Diferencias de género en la percepcion de salud y sus determinantes FISIConsejeria de Salud

Apoyo social a madres durante el postparto en relacion con indicadores de

salud y demandas de apoyo en los primeros afios de crianza FIS

Estudio de seguimiento de la depresion postparto: factores de riesgo y

consecuencias sobre la salud y el desarrollo infaNti FIS

Implicacion del pacre en la crianza de los hijos/as Consejerfa de Salud

Elimpacto de [a salud fisica y psiquica de los diferentes tipos de violencia

contra |a mujer en pareja Consejeria de Salud

Efecto de las condiciones de empleo sobre la salud general y mental dela

poblacion andaluza 1999-2003 Consejeria de Salud

Caracterizacion de mujeres que no acuden al programa de deteccion precoz del

cancer de mama Consejeria de Salud

La violencia contra la mujer como factor de riesgo de fa fibromialgia. Un estudio

e casos y controles Consejeria de Salud
ACTIVIDADES DE FORMACION

| seminario nacional Sobre investigacion e intervencion en prevencion de la VG desde el contexto sanitario. Caceres 14y 15 de marzo 2005

| Foro Mujeres, Salud y Género. Madrid 22 de noviembre 2004

Jomada informativa de presentacion y debate de la Ley Organica de medidas de proteccidn integral contra a violencia de género. Granada 25 y 26 de noviembre
(e 2004

| Jormada Cientfica Red de Investigacion en Salud y Género (RISG) Alicante 9y 10 de Mayo de 2005

Seminario Internacional complutense Salud y Género. Maarid, 27y 28 de mayo de 2005

Reunion Observatorio de Salu de a Mujer. Maarid 18 mayo 2005.

| Seminario de Desiqualdades en Salud. Barcelona 18 de febrero de 2005

PARTICIPACION DE LA RED EN EL OBSERVATORIO DE SALUD DE LA MUJER
La Red ha sido invitada a formar parte del Observatorio de Salud de [a Muler, dependiente del Ministerio de Sanicad y Consumo.

OTRAS REDES DCENESPRICPANES |
REPR AEN VATUNEE Garca, NF JOSe Sancez PereL, ATy Calzas Ula
Jacabo Cambi Mertn
RYSS Soledad Marouez Calderon, Joan Carls Merch Cerod
COGRAVA 0% LU BITIEA PEUT0, TES Galui SANUTEL Mlial0 Fea Gt
Joan Cates Match Cerd, VR Angeles Prieto Rodriguez
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Las actividades de la Unidad de Apoyo a la Investigacion (UAI) durante 2005 han
sido las siguientes.

PROCESOS 2y 3: APOYO TECNICO Y METODOLOGICO 2005 Ingresos
1. Solicitudes atendidas:
1.1. Ainvestigadores del SSPA

Hospital Clinico San Cecilio. Sistema de Informacion de Cancer 2.587,00)
Centro de Salud.Préstamo del programa SPSS 220,48
Hospital Clinico San Cecilio. Articulo Sistema Experto 195,49
Hospital Virgen del Rocio. Apoyo técnico y metodolégico UUDD MFyC 12.230,10
Hospital Clinico San Cecilio. Fertilidad en jévenes almerienses con contaje espermatico 6.259,26
Hospital Clinico San Cecilio. Jvenes almerienses, pesticidas y encuesta epidemioldgica 3.992,98
Hospital Clinico San Cecilio. Andlisis malformaciones nifios 22 parte 2.560,98

1.2. A particulares

Universidad de Granada. Salud oral nifios 893,62
Universidad de Granada. Estereotipos Gitanos 1.788,66
Instituto Vasco de Innovacion Sanitaria. Modelo predictivo del gasto 13.977,67
Ministerio de Sanidad. Blsqueda activa maltrato 36.945,44
Ministerio de Sanidad. Guias investigacion género 26.782,87|
Instituto Vasco de Innovacién Sanitaria. Analisis retorno Sanidad vasca 10.613,88
Ministerio de Sanidad. Instrumentos maltrato 42.251,04
Universidad de Granada. Inmigracién y salud 805,90
Universidad de Granada. Evaluacion protocolo portugal 520,00

1.3. A Consejeria

AETSA. Utilizacion TNC 27.632,52]
AETSA.Catalogo TNC 27.151,40]
AETSA.Calidad paginas Web pacientes 31.028,88]
Direccion de Financiacion. Efectos adversos 94.377,59
Direccién de Innovacién. Auditoria de género 141.815,88

2. Actividades de Formacion:
Curso de SPSS (odontologia) 129,32

3. Consultas:
Se atendieron 13 consultas puntuales de investigadores; recomendacién de bibliografia sobre metodologia de la
investigacion, convocatorias de ayudas a la investigacion (a nivel externo e interno de la EASP), becas, exploracion

da nacihlac dicafiac anraniadac nara yna nracuinta datarminada

PROPUESTAS EN EJECUCION Presupuesto
Proyectos en gjecucion

Gestion convocatoria Alergosur 1.709,10
Apoyo metodoldgico Alergosur 5.330,75
Ministerio de Sanidad. Analisis politicas cuidadores 31.315,16
Instituto Vasco de Innovacion Sanitaria. Estudio andlisis econdmico sanidad vasca 70.481,43
Delegacion Provincial de Guipuzcoa. Salud Jovenes Guipuzcoanos 7.327,39
Apoyo técnico y metodologico UUDD MFyC 15.724,00
TOTAL 131.887,83

PROCESOS 4y 5: DIFUSION DE INFORMACION SOBRE INVESTIGACION Y CREACION DE UNA
COMUNIDAD DE| CONOCIMIENTO

Ministerio de Educacion y Ciencia. Proyecto en ejecucion-Plataforma de gestion del conocimiento en Andalucia 75.100,00]
Actualizacién diaria de convocatorias y ayudas de investigacion de la pagina Web de la Unidad

[TOTAL | 691.74879|
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En la Tabla siguiente se compara las variaciones de actividad de la Unidad de Apoyo
a la Investigacion de 2005 respecto a 2004.

UAI VARIACION ACTIVIDAD 2005/2004
600000

500000

400000

300000

200000

100000

074—

2004 2005

Gestién de la convocatoria de investigacion de la Consejeria de Salud

m Apoyo técnico y metodoldgico
Propuestas en ejecucion

m Difusién sobre investigacion y creacion comunidades de conocimiento
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5. Asesoria y Aplicacion del Conocimiento
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El afios 2005 ha supuesto una verdadera explosién en la actividad del Area de
Consultoria de la Escuela Andaluza de Salud Piblica, con un crecimiento global del humero
de proyectos que ha pasado en un total de 55 en 2004 a 101 en 2005, lo que supone un
crecimiento porcentual de la produccién de un 83.6%.

Entendemos este crecimiento que, a excepcion del caso de la industria, se ha
producido en todo el espectro de clientes de la Escuela, tanto del SSPA como de las
Comunidades Auténomas, como una expresion del reposicionamiento y recuperacion de la
Escuela en el conjunto del Sistema de Salud, objetivo estratégico planteado como
prioritario por el equipo de direccidn.

5.1 Andlisis de clientes

A diferencia de lo que venia sucediendo en afios precedentes, la Consejeria de
Salud ha pasado a ser la principal demandante de servicios de consultoria, seguida de los
centros del SSPA y de otras Comunidades Auténomas, pasando el SAS central a ocupar el
cuarto lugar en la demanda de numero de proyectos.

En la grdfica siguiente se recoge la distribucién, porcentual y en numero absolutos,
de la demanda, y en ella se aprecia como el 47.5% de la actividad ha sido generada por la
propia Consejeria de Salud, seguida de los centros del SSPA con un 17.8%, las Comunidades
Auténomas con el 13.9% y el SAS central con el 12.9%.

PRODUCCION POR CLIENTES

60

50

40 ~

30

20

N ﬂ

0+ H ital —) ﬂ
o ospitales :
Consejeria SAS SSPA Otras CCAA Industria Otros

m N° Proyectos 48 13 18 14 1 7
0O % del total 47,5 12,9 17,8 13,9 1,0 6,9
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Consejeria de Salud provoca que, a pesar de haberse incrementado la actividad
fuera del SSPA, la distribucién porcentual de haya incrementado a favor de la actividad en
el SSPA. La grdfica siguiente recoge las variaciones internas expresadas.

CLIENTES CONSULTORIA SSPA vs NO SSPA
90 -

80

70 -
60 -

50 -

40 -

30 -

20 -
10 ~

0,

SSPA No SSPA

B N° Proyectos 79 22
0O % del total 78,22 21,78

El andlisis comparado de la actividad respecto a 2004 muestra, como ya se ha
expresa, un importante crecimiento de los proyectos de consultoria; salvo en la industria y
en apartado "otros” en los que se disminuye en un proyecto en cada caso, en el resto de los
clientes se manifiestan los crecimientos ya sefialados y que se recogen en las dos grdficas
siguientes.

o0 VARIACION DE PRODUCCION 2004 a 2005
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VARIACION PORCENTUAL 2005/2004

% SSPA

70,91

La comparacién de los datos de produccién entre SSPA y no SSPA, a pesar de un
crecimiento del 180% en la actividad fuera de Andalucia, en marcado incremento de la
demanda dentro del SSPA provoca que en global el mayor incremento se haya producido
dentro del sistema sanitario andaluz.

5.2 Produccion de actividades de consultoria

Como ya se ha expresado al inicio de este apartado, en 2005 se ha producido un
crecimiento del 83.6% en el total de la produccion de proyectos de Consultoria que ha
pasado, en numero absolutos, de los 55 efectuados en 2004 a 101 en 2005.

La produccidn total de 2005 se recoge en la siguiente tabla.

Consejeria | SAS  [Hospitales SSPA | Otras CCAA| Industria |  Otros TOTAL
NC Proyectos 43 13 18 14 101
% del total 475 129 178 139 1,0 69 100

El andlisis comparado de la produccién respecto a los dos a los dos afios anteriores
se recoge en la tabla y grdficos siguientes.

Consejerfa | SAS | Hospitales SSPA| Otras CCAA| Industria |  Otros | TOTAL %
2003 13 T 14 T 3 6 0 1364
2004 12 10 17 5 3 8 5 100
2005 18 13 18 1 1 T 0] 8364
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En esta evolucion se aprecia tanto un crecimiento global de la produccion, como un
crecimiento en prdcticamente todos los clientes internos, a excepcién del caso de la
industria, como ya se ha comentado.

Conviene sefialar el importante crecimiento que se produce fuera de Andalucia
(otras CCAA) que pasa de un total de 5 proyectos desarrollados en 2004 a 14 en el 2005.

TOTAL PROYECTOS 2003/2004/2005
120 -

100 - m
80 -
60 -
40 -

20 -

2003 2004 2005
—HE— TOTAL 50 55 101

CRECIMIENTO % RESPECTO AL ANO ANTERIOR
90,00 +

80,00 - /
70,00 /
60,00

50,00 -

40,00 +
30,00
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0,00

2003 2004 2005
——% 13,64 10,00 83,64
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EVOLUCION TOTAL PROYECTOS

120

100 +

80 /

60

] ="

0 >
. Hospitales Otras .
Consejeria SAS Industria Otros TOTAL
) SSPA | CCAA
—— 2003 13 7 14 7 3 6 50
@ 2004 12 10 17 5 3 8 55
= 2005 48 13 18 14 1 7 101
VARIACION 2005/2004 %
350,0
300,0
250,0 4
200,0
150,0
100,0
50,0
0,0 - I -
-50,0
-100,0 -
Consejeria ‘ SAS ‘ Hospitales SSPA ‘ Otras CCAA ‘ Industria ‘ Otros ‘ TOTAL
9% variacion 3000 \ 30,0 \ 59 \ 180,0 \ 66,7 \ 125 \ 836
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MEMORTIA 2005
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2003 2004 2005

Bl Consejeria O SAS B Hospitales SSPA O Otras CCAA O Industria O Otros

CLIENTE TITULO DEL TALLER O REUNION
CONSEJERIA
311211005 |VALIDACION DEL DOCUMENTO "ACCION.COM"
311211305 |l ENCUENTRO FORMA JOVEN TORREMOLINOS
311212005 |REUNION ANUAL GRIPE
311212205 |TALLER PLAGUICIDAS
311212305 |REUNION ANUAL DEL SISTEMA DE VIGILANCIA
311212405 |REUNION DE COORDINACION GRUPO SIMAN/EARSS
311216705 |TALLER DEFINICION COMPETENCIAS RED ALERTA
SAS

331220105 |JORNADAS USO RACIONAL DEL MEDICAMENTO
33122A205 || CONGRESO SALUD MENTAL
INDUSTRIA
360326004 |JORNADA CALIDAD AP
361229705 |JORNADAS ANDALUZAS DE PREVENCION DE LA EPOC
360230904 |SALUD MENTAL
361223604 |FOROS PROVINCIALES

OTROS
62015DD03 JJORNADAS HEROINA
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5.3 Consultoria internacional.

Como resultado de la puesta en marcha de una estrategia de reforzamiento de la
accion internacional y tras la publicacidn de la Ley Andaluza de Cooperacidn, en el afio 2004
se decide el mantenimiento del Area de Cooperacién centrada en los paises que han sido
declarados de prioridad estratégica por la Junta de Andalucia y con la responsabilidad de
prestar apoyo directo a las politicas de cooperacion en salud de la Consejeria de Salud,
potenciando la presencia internacional a través del desarrollo, dentro del Area de
Consultoria, de una linea de consultoria internacional orientada esencialmente a los paises
de nueva incorporacion a la UE y a los paises del cono sur iberoamericano,
responsabilizdndose directamente de la apertura y gestion de la nueva sede de la Escuela
en Montevideo.

Por tanto, durante el affo 2005 el Area de Consultoria ha iniciado esta nueva linea
de actividad que, basdndose en la experiencia acumulada por la EASP en la accion
internacional y en la posicion y prestigio alcanzados tanto en los paises como a nivel de las
Agencias de Financiacion, trata de abrir un mercado exterior diferenciado, en cuanto a la
vision empresa, de los abordajes de la cooperacién mds orientados al desarrollo de las
politicas de cooperacién marcadas desde la Junta de Andalucia.

Las acciones en 2005 se han dirigido, particularmente, hacia un conjunto especifico
y limitado de objetivos:

1.- Participacion en procesos de licitacion convocados por Agencias de Financiacion

y geogrdficamente orientados a las dreas de actividad sujeto de la accién de la

consultoria internacional.

2.- Identificacion y establecimiento de alianzas de interés estratégico con

organizaciones y profesionales de prestigio y con una presencia activa en los paises

de interés.

3.- Visualizacién de la presencia de la Escuela ante las autoridades y organismos

relacionados con la financiacién o con el dmbito de la salud.

4. - Gestion de la apertura de la Sede de la Escuela en el cono sur.

Respecto al primer objetivo, en el siguiente cuadro se presentan las adjudicaciones

logradas mediante procesos de licitacion en 2005.

Respecto a las actuaciones desarrolladas en el marco del primer objetivo, la Escuela
Andaluza de Salud Publica ha realizado un importante esfuerzo de participacién en todas
aquellas licitaciones internacionales cuyo dmbito geogrdfico de actuacidn se incluia en los
referentes de la consultoria internacional EASP.

Las dos tablas siguientes recogen, por un lado, las licitaciones a las que se ha
presentado la Escuela y la situacion de las mismas a finales de 2005 y, por otro, las
adjudicaciones logradas y que estdn siendo desarrolladas en la actualidad, con expresién de
su contenido, pais, presupuesto total adjudicado y, en su caso, socios con los que se ha
licitado.
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Manifestaciones de Interés efectuadas en 2005

CAPACITY

Entidad convocante Descripcién Pais Presupuesto Situacién
. Admitid list i 1
» FORTALECIMIENTO DE LA ESTRATEGIA DE ATENCION , miticos en ista coria, se presenta
Comisién Europea Argentina | 1.790.000 € una segunda propuesta. Notificado en
PRIMARIA DE LA SALUD o
enero 2006 la no concesidn.
DISENO E IMPLEMENTACION DE LA ARTICULACION
INSTITUCIONAL DEL SUBSISTEMA PUBLICO DE SALUD
CON EL INSTITUTO PROVINCIAL DE ATENCION
Banco Interamericano  |MEDICA (IPAM), LA RED MUNICIPAL Y EL SECTOR Argentin $1.200,000 Manifestacion de interés presentada. En
rgentina .200.
de Desarrollo PRIVADO, PARA CONFORMAR EL SISTEMA DE SALUD ’ espera de la publicacion de la lista corta.
PROVINCIAL INTEGRADO DENTRO DEL PROGRAMA DE
REFORMA DE LA ATENCION PRIMARIA DE LA SALUD EN
LA PROVINCIA DE CORDOBA.
Banco Mundial BAHIA STATE HEALTH SYSTEM REFORM PROJECT Brasil d Ts:\'n Declaracién de Intenciones
eterminar
) PROYECTO DE INVERSION EN SALUD MATERNO ) Sin . )
Banco Mundial Argentina |Declaracién de Intenciones
INFANTIL PROVINCIAL (SMI)/ (1ST PHASE APL) determinar
Banco Interamericano |PROGRAMA DE REFORMAS A LA ATENCION PRIMARIA Sin . .
Paraguay _|Declaracion de Infenciones
de Desarrollo DE SALUD determinar
PROYECTO DE EMERGENCIA POR EL TERREMOTO Y
Banco Mundial SERVICIOS BASICOS DE SALUD / EARTHQUAKE Bl Salvad Sin Declaracién de Tntenciones
I | |
o Hndia EMERGENCY RECONSTRUCTION AND HEALTH SERVICES|™ **"*™*" | determinar [ o o
EXTENSION PROJECT
RESTRUCTURING OF PILOT MULTI-PROFILE HOSPITALS
L ) AND DEVELOPING OF EMERGENCY MEDICAL CARE WITH .
Ministerio de Sanidad . 1 millén de
Bulaar A VIEW TO IMPROVE ACCESS TO HEALTH CARE FOR Bulgaria Euros Propuesta Proyecto
aro 0.
g VULNERABLE GROUP OF PEOPLE WITH A SPECIAL FOCUS
ON ROMA
HEALTH SECTOR REFORM PROJECT IN SUPPORT OF THE 65,10 ME +
Banco Mundial SECOND PHASE OF THE HEALTH SECTOR REFORM Rumania 66’ 10 M€ Declaracién de Intenciones
PROGRAM :
CAPACITY BUILDING FOR TERTIARY HEALTH CARE IN
EuropeAid Serbia 2.500.000 € |Manifestacidn de Interés
SERBIA
PROJECT IMPACT EVALUATION IN THE Sin
o |
Banco Mundial ENVIRONMENTAL HEALTH SECTOR IN THE GTAKOVE-  |Kosovo deferminar Propuesta Técnica
RAHOVEC AREA
BAHIA HEALTH SYSTEM REFORM PROJECT -
) CONSULTANT'S SERVICES FOR IMPLANT THE ) Sin . )
Banco Mundial Brasil . Declaracién de Intenciones
CONTROL, REGULATION AND EVALUATION SYSTEM IN determinar
THE STATE OF BAHIA
) ADQUISICION DE SERVICIOS DE CONSULTORIA PARA Desestimada por los resultados
Programa de Naciones . . . . N
Unidas para el LA EVALUACION DE IMPACTO DEL PROGRAMA HOGARES Colombia Sin econdmicos negativos de la EASP en afios
I I
Desarr:Ho (PNUD) COMUNITARIOS DE BIENESTAR DEL ICBF - Proceso N° determinar |previos. (condicién excluyente para la
40541 adjudicacién del proyecto).
Serbia and Si
Banco Mundial HEALTH PROJECT - CONSULTING SERVICES eroia " |beclaracién de Tntenciones
Montenegro | determinar
HEALTH SECTOR ENHANCEMENT PROJECT. Bosi .
osnia- |
Banco Mundial IMPROVEMENT OF HEALTH SECTOR MANAGEMENT . ~ |Manifestacién de Interés
Herzegovina | determinar
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Proyectos obtenidos en 2005 en licitacion internacional

Entidad financiadora

UE

Proyecto Restructuring of pilot Multi-profile hospitals and developing of
emergency medical care with a view to improve access to healthcare for
vulnerable group of people with a special focus on Roma

Pais Bulgaria

Presupuesto 1.000.000 €

Socios Ministerio de Salud Ttaliano + EPES

Entidad financiadora |UE

Proyecto Andlisis de diferencias y puntos comunes en los sistemas de fijacion de
precios y reembolsos en los veinticinco paises de la UE

Pais UE (25 paises)

Presupuesto 81.730 €

Socios

Entidad financiadora

Banco Interamericano de Desarrollo

Proyecto Estudios de evaluacién de la implementacién de la canasta bdsica de
prestaciones

Pais Argentina

Presupuesto 150.000 €

Socios

Hay que llamar la atencién del importante esfuerzo realizado y el éxito que
representa lograr tres adjudicaciones internacionales (por un valor total de 1.231.730 €) en
el primer afio de actividad de la Consultoria Internacional de la EASP.

En referencia al segundo objetivo, hay que llamar la atencion de que los paises
objeto de la actividad de consultoria internacional, a diferencia de aquellos en los que
trabaja el Area de Cooperacién, son paises o bien desarrollados o en fases
medias/avanzadas de desarrollo, por lo que la presencia de empresas y profesionales de
consultoria es mas importante; ademds de lo anterior, los enfoques, mas de mercado, de las
empresas de consultoria hacia estos paises hace recomendable la blsqueda de alianzas
tanto en cada pais como en el dmbito de las empresas internacionales.

En este sentido, y centrdndonos inicial y preferentemente en Uruguay y la
Argentina respecto al cono sur, se han mantenido contactos y se han desarrollado
compromisos de colaboracién con Isalud y con la Fundacién Juan Lazarte en Argentina,
ambas son organizaciones académicas y de consultoria con un importante prestigio y
mercado en el pais. En el Uruguay se ha firmado un Convenio a tres bandas con la
Universidad de la Republica, la Universidad de Granada y la Escuela Andaluza de Salud
Pdblica. En ambos paises hay establecidos acuerdos de colaboracion con determinados
consultores con amplio conocimiento y relaciones en la regién tanto en los niveles de pais
como con los organismos de financiacién.

En este afio 2005 se ha realizado, igualmente, una importante actividad de
presencia ante las autoridades de los paises, los principales organismos y las Agencia de
Financiacion.
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En primer lugar destacar la presencia del Secretario General de Calidad, en
representacién de la propia Consejeria de Salud, en Montevideo y Argentina (Rosario) en
donde tuvo la oportunidad de mantener contactos y reuniones de trabajo con los mdximos
responsables de la salud en los paises: la Ministra y el Viceministro de salud en Montevideo,
la Secretaria de Salud y el Viceintendente de la Municipalidad de Rosario, asi como altos
representantes de la Intendencia del Ministerio de Salud de Argentina.

Ademds de esta visita institucional, el Director de Consultoriay su personal técnico
han establecido frecuentes relaciones, contactos e intercambios con el Ministerio de Salud
del Uruguay y Argentino, asi como con responsables de salud de diferentes Gobiernos
regionales en este ultimo pais.

Finalmente sefialar que se ha gestionado la remodelacion y adaptacién de la Sede de
Montevideo y se ha procedido al registro de la Escuela en los organismos pertinentes del
pais para el ejercicio de la actividad econémica. Esperamos la finalizacién de las obras para
el proximo mes de mayo, por lo que la inauguracion oficial de la Sede de la Escuela para el
Cono Sur podria realizarse en el préximo junio.

En junio de 2005 se convocé mediante licitacién pdblica internacional la
adjudicacién de la obra de remodelacién del edificio cedido por la Intendencia Municipal de
Montevideo (IMM) a la EASP para el desarrollo de sus actividades. El 19 de julio del mismo
afio se adjudicé la obra a la Sociedad Rio de Plata S.R.L. Empresa Constructora. La
supervisién técnica de la obra es responsabilidad de la propia IMM, a través del equipo de
arquitectos municipales, quienes envian mensualmente un informe de avance de obra a la
EASP para su control. En noviembre de 2005 se hizo efectiva la compra de los equipos
informdticos y el mobiliario necesario para su funcionamiento.

El bufete de abogados Posadas, Posadas & Vecino ha realizado la legalizacién de la
oficina como sucursal de la EASP y se ha hecho cargo de la gestién administrativa, juridica
y contable de la misma hasta su inauguracién.
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6. Cooperacion al desarrollo
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Como ya se recogia en la Memoria de 2004 presentada a este Consejo de
Administracién, tras la aprobacion de la Ley Andaluza de Cooperacién y en virtud de las
decisiones al respecto adoptadas por la Consejeria de Salud, la Escuela Andaluza de Salud
Piblica ha asumido el papel de soporte técnico de la Consejeria para el desarrollo de las
politicas de cooperacion en salud, y en este sentido ha desarrollado las funciones y
actividades que le han sido asignadas desde la Secretaria General de la Consejeria;
orientando sus acciones de cooperacién directa a las dreas geogrdficas sefialadas de
prioridad por la Junta de Andalucia.

En este mismo sentido, durante el 2005 la Escuela Andaluza de Salud Piblica, a
través de su Area de Cooperacién al Desarrollo, ha continuado la ejecucién de las acciones
previstas en su Acuerdo Bianual con la Organizacién Panamericana de Salud (OPS/OMS) en
el marco del Memorando de Entendimiento que tiene suscrito estd organizacion con el
Gobierno de la Junta de Andalucia.

6.1 Andlisis de clientes y produccion

En primer lugar, y por su especial importancia, sefialar que en el marco de los
previsto por la Ley Andaluza de Cooperacion, la Escuela Andaluza de Salud Pdblica ha
elaborado, para la Consejeria de Salud, la "Propuesta de Estrategia de Cooperacion para el
Desarrollo de la Consejeria de Salud”que en el momento de la redaccion de esta Memoria
estd pendiente de aprobacidn por el Consejo de Direccién de la Consejeria.

Durante 2005, han continuado su ejecucion los tres Proyectos plurianuales que
venian desarrolldndose en afios anteriores y que se recogen en la siguiente tabla.

| Proyectos que han continuado su desarrollo en 2005 |

Entidad financiadora Unién Europea

Titulo Rehab. servicios de AT y fortal. SILAIS Managua
Pais Nicaragua

Presupuesto 1.609.000

Socios PLANHO Consultores y EPES

Entidad financiadora Unién Europea

Titulo PROSISA

Pais Republica Dominicana
Presupuesto 3.387.061

Socios En solitario

Entidad financiadora Unién Europea

Titulo Fortalec. sector salud y educacion
Pais Honduras
Presupuesto 2.122.200
Socios Eductrade

51



Escuela Andaluza de Salud Plblica

A
CONSEJERIA DE SALUD

JUNTR OF ANDALUCIA

MEMORTIA 2005

En agosto de 2005, y tras la prorroga de un afio, finalizé el Programa de
Reforzamiento del Sistema de Salud en la Republica Dominicana (PROSISA), que la Escuela
ha desarrollado en los Gltimos seis afios.

En el mes de septiembre tuvo lugar la evaluacion final, que fue realizada por
Euronet. El objetivo de la evaluacién fue analizar la concepcidn y pertinencia del programa,
el cumplimiento de los objetivos del mismo, la eficiencia de su ejecucidn, los resultados
alcanzados, su impacto y su viabilidad.

En términos generales, la evaluacién final fue muy positiva en cuanto al logro de
los objetivos generales y especificos del proyecto, asi como en cuanto a la eficacig,
eficiencia, relevancia, sostenibilidad e impacto del mismo. El informe destacé
especialmente los logros obtenidos en cuanto a capacitacion del personal sanitario,
refuerzo institucional, mejora de las infraestructuras y de la asistencia, mejora en la
gestion del medicamento, la implantacion del cuadro bdsico de medicamentos, el impacto de
género, asi como la elaboracién del SIGPAS (Sistema de Informacién Geogrdfica para los
Servicios de Salud). En conclusién, el informe sefialé una percepcion muy positiva por parte
de las autoridades sanitarias del pais.

Como resultados de la participacién en convocatorias y licitaciones, en 2005 se han
obtenido las adjudicaciones de proyectos que se recogen en la tabla siguiente.

Proyectos obtenidos en 2005 en proceso de licitacion

Entidad financiadora
Titulo

Gobierno de Chile
Programa de pasantias de atencién primaria

Pais EASP - Espafia
Presupuesto 113180 US $
Entidad financiadora |AECI

Titulo

Asistencia técnica en refuerzo al Departamento de
Planificacién e Informacién del Ministerio de
Salud

Pais Angola
Presupuesto 131400 US $
Entidad financiadora |AECT

Titulo

Pais
Presupuesto

Asistencia Técnica para la elaboracion de un
diagndstico inicial para la puesta en marcha de un
Programa Centroamericano en materia de salud
Centroamérica

29.924,00
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El monto total de las licitaciones logradas supone un 24% de crecimiento respecto a
las adjudicaciones de 2004.

300000,00 ~

250000,00

200000,00 4

150000,00 +

100000,00 -

50000,00 -

TOTAL ADJUDICACION

0,00 -

m 2004 O 2005

Durante el afio 2005 se han presentado las manifestaciones de interés y propuestas
de licitacién que se recogen en la siguiente tabla.

Manifestaciones de interés/propuestas enviadas en 2005

Entidad convocante Descripcién Pais Presupuesto Situacién

Banco Mundial Proyecto de apoyo a la lucha contra el VIH/SIDA Mozambique [No indicado |Proyecto ho ganado

Banco Mundial Programa de vigilancia de la salud y control de enfermedades Argentina 52 MUS$  |Pendiente convocatoria

Banco Mundial Proyecto de inversidn en salud materno-infantil (SMI) Argentina 135 M US$ |Pendiente convocatoria

BID Desarrollo del sistema integrado de informacién de salud - SIS Perd No indicado |Enviada manif interés esp.
(Programa de apoyo a la reforma del sector salud - PARSA) No incluidos en lista corta

AIF Proyecto de reforma del sector salud Honduras 27 MUS$  [No incluidos en lista corta

BIRF Proyecto de emergencia por el terremoto y servicios bdsicos de salud El Salvador  [142 M US$ |Pendiente convocatoria

BIRF Proyecto de Modernizacidn de los Servicios de Salud - MODERSA Ecuador No indicado |Pendiente convocatoria

Unién Europea Convocatoria VIH/SIDA, Malaria y Tuberculosis pvd R Dominicana [2.601.772  |Proyecto no seleccionado

AIF Servicios de Desarrollo e Implementacién del Subsistema de Informacién  |Honduras No indicado |No incluidos en lista corta
de Regulacién Sanitaria

AECT Estudio de viabilidad para la creacién del: "Centro Andalusi de Formacién ~ |Marruecos  [44.806,20 |Propuesta no seleccionada
Estudios de Salud Piblica

AECT Desarrollo de un Sistema de Informacién de Salud (SIS) basado en un Nicaragua 363.217 Propuesta no seleccionada
Sistema de Informacion Geogrdfica (SI6) para la Rep. de Nicaragua:

Unién Europea Asistencia Técnica para el Programa de Iniciativas Locales de la Sociedad ~ |Rep. Dominic. |928.000 No incluidos en lista corta
Civil

BID Programa de mejoramiento del nivel de salud en Honduras Honduras No indicado |Pendiente convocatoria

Unién Europea Programas de formacién de medicina familiar y de formacién del personal  |Egipto 1.755.000  |Incluidos en lista corta con
de enfermeria y del personal jefe de enfermeria orientada a medicina 6CT, pero no se presenta
familiar propuesta

Unién Europea Formacidn en el sector farmacéutico Egipto 600.000 No incluidos en lista corta

Unién Europea Asistencia técnica internacional para el proyecto de fortalecimiento Argentina  [1.790.000  [Incluidos en lista corta.
de la estrategia de atencién primaria de salud

BIRD Proyecto de financiacién y gestién del sector salud Marruecos  [No indicado [No incluidos en lista corta

BID Proyecto de mejoramiento de la salud materno-infantil Nicaragua  |33,5 M US$ |Pendiente convocatoria

BIRF Programa de apoyo a la reforma del sector salud Rep. Dominic. [30 M US$  |Pendiente inclusién lista

corta

BID Auditoria de desempefio del Programa de Mejoramiento de la Salud Nicaragua  [No indicado [No incluidos en lista corta
Materno-Infantil

CTB Evaluacién ITM-DGDC Varios 180.576 Proyecto no ganado.

Unién Europea Programa de Apoyo al Sector Salud en Ecuador - PASSE Ecuador No indicado |Pendiente inclusién lista

corta
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Por entidades financiadoras, el reparto de licitaciones y manifestaciones de interés
presentadas se recoge en la siguiente grdfica.
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6.2 Desarrollo del Acuerdo OPS/EASP

En la siguiente Tabla se recogen las acciones desarrolladas durante el afio 2005 en
el marco del Acuerdo Bianual EASP/OPS.

| Actividades realizadas en 2005 en el marco del convenio EASP/OPS

Descripcién Fecha

Presentacion del programa del Diploma Modular del Gestién y de los médulos en formato virtual (Politicas deJ  may-05
Salud y Recursos Humanos) en la sede de la OPS en Washington (linea 1.1.).

Consultoria salud mental en Washington y Guatemala (linea 5.2). may-05
Asistencia a la reunién del CRICS 7 en Salvador de Bahia, Brasil (linea 1.3.). sep-05
Asistencia a la reunién del CRICS 7 en Salvador de Bahia, Brasil (linea 1.4.). sep-05
Participacion en Foro Nacional sobre Desarrollo de Sistemas de Salud. San José de Costa Rica (linea 2.2.). oct-05
Consultoria Red de Municipios Saludables. Asuncién, Paraguay (linea 4.2.). dic-05
Participacion en Segundo Encuentro Nacional de Promocién de Salud y en Reunién del Comité Ejecutivo de dic-05

la Red de Municipios y Comunidades Saludables de las Américas. Lima, Peru (linea 4.2.).

El 20 de octubre de 2005 se reunid, bajo la presidencia del Secretario General de
la Consejeria de Salud la Comision de Seguimiento que aprobd las acciones realizadas y
acordé solicitar a la Consejeria de Presidencia una prorroga para la ejecucion de los
acuerdos hasta junio de 2006.
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7. Unidades de conocimiento especifico
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La Escuela Andaluza de Salud Piblica ha desarrollado a lo largo de su historia
Unidades para la dinamizacién del conocimiento en campos diferenciados y de alta
significacion para el desarrollo del SSPA: el uso racional del medicamento, la epidemiologia
poblacional de la enfermedad oncoldgica y, mds recientemente, las decisiones de la Unidn
Europea en materia de salud y su influencia en el SSPA. A estas se asocia dos tradicionales,
la Biblioteca y Publicaciones.

Asi, se crean el Centro Andaluz de Informacién del Medicamento, CADIME; el
Registro del cdncer de Granada, RcaGr; y el Observatorio de Salud en Europa, OSE;
Biblioteca y la Unidad de Publicaciones.

7.1 Registro del Cdancer de Granada

En el afio 2005, el RCa6r ha finalizado su Programa de reordenacion funcional y de
modernizacién de su infraestructura tecnolégica estando pendiente de concluir, en 2006, la
migracién de su sistema informdtico a la estructura central de la EASP en cumplimiento de
la Ley de Proteccién de Datos.

La actividad del Registro en 2005 ha sido la que se recoge en la siguiente tabla.

ACTIVIDAD DEL REGISTRO DEL CANCER DE GRANADA

Bases de datos TIncidencia de cdncer en la provincia hasta el afio 2002 *
Proyectos de investigacién en curso 6 activos
Proyectos/Redes FIS 4 proyectos y 2 redes
Publicaciones 21 enrevistas internaciondles, 1 naciond y 5 capitules de libros
8 ponencias, 1 communicacidn a congreso infernacional y 7 a congresos
Congresos y Jornadas nacionales

Colaboraciones con la DG de Salud Publicay Participacion | Apoyo ala creacion de los registros de cdncer de poblacién en Andalucia
Grupo de trabajo de Sistermas de Infortacidn: Aplicacion informdtica del
Registro de Gincer de Andalucia

Grupo de trabajo de Indicadores para la Vigilancia y Control del Gancer
Informes sobre tendencias de la incidencia de cdncer en la provincia de
Granada

Incorporacion de informmacién sobre cdncer a la web EASP

* En 2000, 2001 y 2002 los datos son provisionales, por la imposibilidad de conseguir la
informacion sobre defunciones por cdncer.,
imprescindible para la correcta determinacin de la incidencia

7.2 Centro Andaluz de Informacion del Medicamento CADIME

El CADIME, en base a las prioridades de la Consejeria de Salud y del SAS, ha
centrado su actividad en tres funciones principales:

1. Atencion a las consultas realizadas por los profesionales del SSPA.
2. Publicaciones

3. Evaluacién de nuevos medicamentos.
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La actividad realizada en 2005 y su comparacién con los dos afios anteriores se
recoge en la siguiente tabla y grdficas.

ACTIVIDADES 2003 2004 2005
N° Consultas 448 426 502
Publicaciones Boletin Terapeutico Andaluz 189000] 217000] 196000
Fichas de novedades terapeuticas 189000 186000] 168000
Monografias 32000] 31000 0
Alertas 63000] 62000] 28000
Edicion electronica de publicaciones 13 13 12
Informes evaluacién nuevos medicamentos 21 11 16
Informes SSPA 78 142 227
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CONSULTAS ATENDIDAS SSPA

600
500 |
400 -
300
200 -
100 -
0
N° Consultas
o 2003 448
m 2004 426
0 2005 502
OTRAS ACTIVIDADES CADIME
250
200 -
150
100 |
50
0 [
Edicion electronica de Informes evaluacién nuevos
L . Informes SSPA
publicaciones medicamentos
0 2003 13 21 78
m 2004 13 11 142
0 2005 12 16 227

58




Escuela Andaluza de Salud Plblica
CONSEJERIA DE SALUD

7N

JUNTR OF ANDALUCIA

MEMORTIA 2005

7.3 Observatorio de Salud en Europa OSE

Las actividades desarrolladas por el OSE se recogen en los cuadros siguientes.

INFORMES ESTRATEGICOS Fecha
La Promocion de la Salud Mental en Europa mayo-05
Voluntad vital anticipada, cuidados paliativos y eutanasia septiembre-05
Movilidad de pacientes y asistencia sanitaria en la UE noviembre-05
Vigilancia epidemiolégica del VIH/Sida en Europa diciembre-05

BOLETINES OSE Fecha Tirada
Boletin OSE n° 32 17-ene-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 33 25-ene-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 34 15-feb-06 534 profesionales
Boletin OSE n° 35 15-mar-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 36 18-abr-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 37 16-may-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 38 15-jun-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 39 15-jul-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 40 22-jul-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 41 14-sep-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 42 14-oct-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 43 15-nov-05 534 profesionales
Boletin OSE n° 44 15-dic-05 534 profesionales

Respecto a los Boletines del OSE, que se vienen publicado por la Escuela Andaluza
de Salud Pdblica desde el afio 2002, sefialar que desde enero de 2005 y por iniciativa de
esta institucién, se publican conjuntamente con la Agencia de Evaluacion de Tecnologias
Sanitarias, que incorpora informacion sobre la evaluacidn tecnologia en Europa, y con la
Fundacién Progreso y Salud, que incorpora informacién sobre la investigacién en Europa.

PARTICIPACION EN PROYECTOS | Inicio | Fin
Integrating Mental Health promotion interventions into abr-02 octubre-05
countries' policies, practice and the health care system
Health promotion for migrants and ethnic minorities by may-02 enero-05
hospitals: an European initiative to promote health by

BASES DE DATOS
ontactos nacionales e internacionales

n° de registros

Articulos de prensa 1209

Fondo documental 359
PRESENCIA INSTITUCIONAL DE LA ESCUELA (OSE) Fecha Lugar

Reunion del Comité Regional Europeo de la UIPES. Enero Paris

Seminario "Advancing economic growth, investing in health". Chathan House Junio Londres

Cumbre "Health inequalities summit". Presidencia de la UE Octubre | Londres

Conferencia europea "Cross-border health care". Comision Europea Octubre | Venecia
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7.4 Publicaciones

N° Serie Titulo Autor/Editor | Observaciones
M.31 Herramientas para mejorar la José Luis Reimpresion
adhesion terapéutica del paciente. |Bimbela. Maite
E/ caso de /a diabetes Gorrotxategi
M.39 Politicas y sistemas sanitarios Antonio Durdn Reimpresion
M.24 Metodologia de investigacion y Rafael Burgos 27 Reimpresion
escritura cientifica en clinica
Libros M.44 Cuidando al profesional de la salud. |José Luis Bimbela |2% Edicién
publicados Habilidades emocionales y de Pedrola
comunicacion
M.45 Cuidando al formador. Habilidades |José Luis Bimbela
emocionales y de comunicacion Pedrola, Bibiana
Navarro Matillas
La atencion a la salud mental en Carmen Pérez
Andalucia Romero
G Jornada Cadime noviembre 2005  |Cadime
Jornada Easp - Bioética
7.5 Biblioteca

ACTIVIDAD BIBLIOTECA

Adqgusicién y catalogacion

2.623 documentos

Prestamos Audiovisuales 2.200
Libros 3.231
Fotodocumentacion U Internos 404
U Externos 606
Otros 20
Consultas al PAC 15.507
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8. Garantias de calidad
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El Sistema de Calidad aprobado en el afio 2004, y del que se dio cuenta a esta
Consejo de Administracién en la Memoria correspondiente, recoge la Politica de Calidad de
la Escuela, como expresion del compromiso de la EASP con la calidad. En este marco, que
conforma la Politica de Calidad EASP, se recogen los principios en que deben basarse sus
actuaciones con relacién a la calidad de sus actividades y a la excelencia de la organizacidn.

En el afio 2005 se ha procedido a la revisién y actualizacion de este documento
haciéndolo coherente con las necesidades y expectativas de nuestros clientes, con los
objetivos organizacionales, recogidos en el Contrato Programa de la EASP con la Consejeria
de Salud 2005-2008, y con los Planteamiento de Calidad para el SSPA que se establecen en
el IT Plan de Calidad de la Consejeria de Salud.

Esta actualizacién se ha realizado sujeta a los siguientes criterios:
1. Respeto a los principios generales recogidos en el Plan de 2004.

2. Orientacion a los valores contenidos en los principios de excelencia del
Modelo EFQM

3. Las orientaciones de la horma ISO 9001 para la redaccién de la politica de
calidad.

4, TI Plan de Calidad SSPPA

De esta manera, la Escuela Andaluza de Salud Piblica reitera su compromiso con
impulsar un sistema de calidad orientado a la mejora continua de todos los proyectos y
actividades docentes, de investigacion, de consultoria, de cooperacién internacional; asi
como en las acciones desarrolladas por sus Unidades de Conocimiento Especifico y por sus
Unidades Centrales de soporte.

Este Sistema de Calidad se fundamenta en:
v" La satisfaccion de los clientes
v" La innovacién
v" La calidad cientifica
v" La generacién y gestion del conocimiento.
Y se basa en los siguientes principios:
v' La orientacién al cliente.
El compromiso con las politicas de calidad del SSPA.
La evaluacién interna y externa de los resultados

La mejora continua

AN N NN

La responsabilidad social y con los grupos de interés.
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Orientacion al cliente
1.- Andlisis de expectativas.

La Escuela Andaluza de Salud Pdblica mantiene un sistema permanentemente para el
andlisis de las expectativas, demandas y necesidades del SSPA, tanto de las instituciones
del sistema como de los profesionales del mismo, y pone en marcha las acciones correctoras
oportunas.

Los principales canales de informacion que la Escuela tiene abiertos y analiza son:

O Peticiones de formacién de los profesionales del SSPA.

O Consultorias solicitadas por las instituciones del SSPA.

0O Asesorias en investigacidn solicitadas por profesionales y/o instituciones.

0O Convocatorias de nuevos proyectos de cooperacién internacional.

0O Solicitudes de informacion documental (de edicién propia o de la biblioteca).

Ademds de estos canales permanentes, la Escuela establece mecanismos concretos
para conocer las preferencias de los profesionales e instituciones del SSPA en cuanto a su
funcionamiento interno y a la informacién que de las actividades programadas por ésta
reciben. Los mecanismos establecidos para captar esta informacién y tomar las medidas
necesarias para satisfacer estas demandas de los profesionales y/o instituciones son:

0 Encuestas de satisfaccion a clientes.

0 Evaluacion de proyectos por parte de las entidades financiadoras.
0 Quejas y sugerencias recibidas.

0O Sondeo sobre preferencias de comunicacion.

En Formacidn, Consultoria e Investigacion, y fruto de una necesidad planteada por
los principales clientes pertenecientes a la Consejeria de Salud, se establecié la
conveniencia de realizar reuniones al inicio de cada legislatura para conocer las estrategias
de sus direcciones generales, agencias etc. para ofertar posibles servicios por parte de la
EASP que dieran respuesta a dichas estrategias. Para ello se establecieron durante el afio
2005 reuniones en este sentido con la Subdireccién de Personal del S.A.S., la Direccidn
General de Innovacidn, la Direccién General de Gestion Econdmica del SAS, la Direccién
General de Salud Publica, la Secretaria General Técnica de la Consejeria y la Agencia de
Evaluacién de Tecnologias Sanitarias.

Formacion

El programa docente residencial ha recibido en el 2005, 1.459 solicitudes,
suponiendo un 2% mds que en el afio anterior. Este incremento de la demanda de los cursos
programados para este afio 2005 es mds patente cuando se analiza la demanda promedio de
los cursos que ha subido de 21 a 25 solicitudes por curso. Por primera vez en los Ultimos 10
aios la demanda de los cursos registra una tendencia positiva.

En los cursos de larga duracion, que en general han tenido una demanda alta,
destacamos el Mdster de Salud Publica que ha recibido este afio un total de 50 solicitudes
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cuando en los Ultimos afios apenas subia de la veintena. El curso largo que mayor nimero de
solicitudes ha tenido este afio ha sido el Diploma de Calidad Asistencial y el segundo el
Diploma de Gestion Sanitaria.

En el programa 2006 se mantiene la oferta de cursos de larga duracién, como
muestran los datos de demanda hay una clara expectativa de formacién de los
profesionales del SSPA. Como novedad importante se han incorporado los dos cursos de
cardcter internacional que se inician en el 2006 en la EASP el Europhamili y el
Europubhealth, mdster de dos afios de duracién que cuenta con el aval de calidad de la
Comisién Europea a través de la calificacién de Erasmus Mundus.

De los cursos de corta duracidn, son los del drea de gestién los que mayor demanda
promedio han tenido, seguidos de los de salud publica y los de investigacion. Puede ser un
primer indicador de que la formacién en gestion vuelve a recuperar la dominancia que
tradicionalmente tenia en la EASP frente al resto y que parecia haber perdido en los dos
dltimos afios.

Respecto a la satisfaccion de los clientes y las expectativas y necesidades que nos
manifiestan a través de las encuestas, el drea de docencia elabora informes semestrales
analizando las causas de la presencia de porcentajes de satisfaccién inferiores a los
establecidos como idéneos y reflejados en los objetivos, distinguiendo entre cursos
residenciales, concertados y descentralizados. Estos informes incorporan las acciones
puestas en marcha para la correccién de las desviaciones observadas.

Los principales problemas identificados son la hetereogeniedad de los
participantes, la corta duraciéon de los cursos con elevada densidad en los contenidos,
insatisfaccién de expectativas y problemas de logistica.

Las principales acciones emprendidas para los cursos residenciales, se orientan a
una mejora en la seleccién de perfiles coordinando con la Direccién General de Personal los
criterios y procedimientos actuales de seleccién, y hacia una mejor respuesta a las
expectativas de los profesionales para lo cual se propone mejorar la informacién que se
aporta al profesional sobre los contenidos internos de la actividad, adjuntando el programa
a su carta de admisién.

En las actividades concertadas y descentralizadas, al ser el cliente quien decide los
participantes resaltaremos a éste la importancia de una seleccion adecuada y de realizar la
convocatoria con suficiente antelacion, asi como que se entreguen los materiales
necesarios.

Investigacién

Las demandas mds frecuentes de los grupos de investigacién del SSPA se centran
en aspectos metodoldgicos, seguidas de la revisién de informes de investigacidn, revision de
protocolos y andlisis estadisticos. Aunque en menor grado, también estdn presentes la
necesidad de ayuda en las revisiones bibliogrdficas, andlisis cualitativos, revision de
articulos y cuestiones de software.
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En cada proyecto finalizado, se analiza el grado de satisfaccidon de los clientes
respecto a distintas fases del proyecto (propuesta técnica, trabajo conjunto,
disponibilidad, informes, plazos, etc.). El objetivo es conocer sus expectativas respecto al
trabajo de consultoria de la investigacién que se realiza desde la Unidad de Apoyo a la
Investigacion y poder ajustar futuros proyectos a las necesidades que como clientes
manifiestan.

En este sentido, en el afio 2005, la amabilidad y disponibilidad del equipo de la UAT
ha sido valorado con la mdxima puntuacion por parte de todos los clientes analizados, la
preparacién e implicacién del equipo, la adecuacién de la propuesta y el cumplimiento de
plazos ha sido considerado muy satisfactoriamente y satisfactoria la adecuacion de los
informes a lo acordado. La relacion calidad-precio, sin haber sido considerada
negativamente es lo que menos satisface al cliente.

Todos los clientes evaluados recomendarian estos servicios de la EASP e indican
una satisfaccién global media de 4.42 en un intervalo de 1 a 5.

Consultoria

Las expectativas de las instituciones del SSPA este afio se han centrado
mayoritariamente en los temas de gestion sanitaria con 27 proyectos de este tema. Los
siguientes temas en interés para el SSPA este afio han sido Ciudadanos y pacientes,
Politicas de salud y Salud Pdblica y Desarrollo de Profesionales. Se vislumbran como temas
emergentes Medicamentos y Etica.

Otras dreas de trabajo que se han solicitado este afio por parte de las instituciones
son Calidad y Acreditacién, Salud Ambiental, Comunicacion e Imagen y Gestién de Cuidados.

Son muchos los proyectos de trabajo que con independencia del tema que trataran,
se han perfilado con el formato de reuniones cientificas, que se identifican como una
demanda alta y probablemente creciente.

La Consejeria de Salud es la institucion que mayores expectativas manifiesta
respecto a nuestro trabajo como consultores. En concreto sus demandas este afio han
estado centradas sobre todo en Ciudadanos y Pacientes y en Politicas de Salud. El formato
de reuniones cientificas ha sido muy demandado por la Consejeria y los temas de salud
ambiental y laboral (éste en menor medida) empiezan a estar presentes en sus necesidades.

Los hospitales han centrado su demanda sobre todo en Gestién de profesionales y
Gestion sanitaria. En menor medida en los tfemas de ética y ciudadanos y pacientes.

En cuanto al fema de medicamentos, a través del contacto de los profesionales con
el Centro Andaluz de Informacién del Medicamento (CADIME), sabemos que la informacién
sobre los usos terapéuticos centran la mayor parte de las necesidades, seguida de
evaluacion, reacciones adversas e identificacion o disponibilidad.

Desde finales del afio 2004, se inicié el proceso de evaluacién de la satisfaccion de
los clientes del drea de Consultoria, como una herramienta mds de deteccién de las
expectativas y necesidades de los clientes.
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De los 21 proyectos a cuyos clientes se les ha remitido encuesta de satisfaccion,
hemos tenido un indice de respuesta del 62% (13 proyectos) y los resultados nos indican
que podemos considerar que cumplimos las expectativas de la mayoria de nuestros clientes
de una manera muy satisfactoria en cuanto a disponibilidad del equipo, la relacion de los
consultores con el equipo del centro, la calidad de los informes y la utilidad de los
proyectos. Bastante satisfactoria en cuanto a la calidad de los resultados, los tramites
administrativos, la adaptacién del equipo a las caracteristicas del centro y la preparacién
cientifico técnica del equipo.

En el otro lado de la balanza, los clientes de consultoria no consideran equilibrada la
relacion calidad/precio de los proyectos, siendo este item el peor evaluado en las
encuestas. Los plazos de ejecuciéon es otro punto en el que menos evaluaciones
satisfactorias hemos tenido por parte de nuestros clientes.

Las acciones emprendidas en estos casos, parten siempre de una reunion con el
cliente para conocer mds en profundidad los motivos de su insatisfaccién. Obtenida la
informacién se contrasta con el coordinador/a y el equipo del proyecto y se discuten las
medidas a desarrollar, tanto a corto plazo con ese cliente en concreto (si se consideran
necesarias), como a largo plazo para evitar incidentes similares en otros proyectos. En
algunas ocasiones, la accion de una reunién con el cliente se muestra suficiente para
mejorar la relacion con éste y que se subsanen las deficiencias que se habian detectado.

En el tema de la relacién calidad/precio se revisa el presupuesto realizado, que en
todos los casos se ha considerado adecuado y en la linea de proyectos similares.

El 92% de los clientes que evaldan su satisfaccién con la consultoria realizada la
recomendarian a otras instituciones.

Respecto al cliente en concreto Secretaria General del SAS se recoge su interés
en participar mds activamente en el seguimiento y evaluacién de la actividad del CADIME.
Como acciones relevantes se negocia e incorpora en el contrato programa del 2006 los
contenidos de actividades del CADIME propuestos por la secretaria general, asi como se
establece su incorporacién a las reuniones de seguimiento y evaluacién establecidas.

Cooperacion

En cuanto a las demandas principales de los clientes-financiadores en este afio
2005, en el marco de la cooperacién internacional al desarrollo se han detectado como mds
frecuentes las relacionadas con los procesos de reforma sectorial y de la organizacién y
gestion de los servicios de salud individual y colectiva. Se fortalecen las propuestas de
refuerzo institucional, tanto hacia los dispositivos de autoridad sanitaria como en el dmbito
de instituciones formadoras y capacitadoras de los recursos humanos del sector salud. El
disefio y explotacion de sistemas de informacién y cuadros de mando para la toma de
decisiones sigue siendo una de las demandas habituales en el disefio de proyectos, con
incorporacién de novedosos sistemas de base geogrdfica.

Con frecuencia creciente, las agencias promotoras y/o financiadoras de la
cooperacion al desarrollo encargan o licitan trabajos de evaluacion y auditoria de los
proyectos que desarrollan, bien directamente o a través de empresas contratadas, por la
propia dindmica de desarrollo de la cooperacion en busca de una mayor eficacia y
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transparencia. Este tipo de servicios, hasta ahora escasamente desarrollados por la EASP,
pasa a ocupar un lugar de preferencia en el trabajo del Area de Cooperacion Internacional.

En cuanto a las demandas de los clientes y financiadores por drea de actividad, se
consolidan como prioritarias las reflejadas en los distintos documentos institucionales que
orientan la cooperacién al desarrollo (OMD, Plan Director de AECI, Ley de creacion de la
AACLI,.), siendo su resumen global el siguiente:

FORTALECIMIENTO INSTITUCIONAL DE SISTEMAS PUBLICOS
DE SALUD

METORA DE CALIDAD Y ACCESO A SERVICIOS BASICOS DF
SALUD

ACCESO AMEDICAMENTOS ESENCIALES

METORA SALUD MATERNA, SEXUAL Y REPRODUCTIVA
MEJORA SALUD INFANTIL

LUCHA ENFERMEDADES PREVALENTES ¥ OLVIDADAS
SIDA, MALARIA, TB

FORTALECIMIENTO INSTITUCIONES PUBLICAS DE
FORMACION EN SALUD

DEsSARROLLO TIC EN s4aLUD (Tecnologias Informacidn y
Comunicacidn )

DESARROLLO DEL AINVESTIGACION

Como se explicé en el apartado de calidad en el drea de cooperacién los proyectos
obtenidos en procesos de licitacién internacional son evaluados por parte de las agencias
financiadoras a través de auditores reflejando la eficacia, eficiencia, impacto y viabilidad
de cada proyecto.

Documentacion

El seguimiento de las demandas de informacion documental que realizan los
profesionales del SSPA a la biblioteca, nos indica que las dreas de conocimiento
que mds interesan a los profesionales del SSPA son: Cuidados y cuidadores
informales, Drogodependencias, Metodologia de investigacién, Comunicacion,
Medicina basada en la evidencia, Salud laboral, Inmigracién, Tabaquismo,
Manipulacion e higiene de los alimentos, Enfermedad de Alzheimer, Calidad de la
atencién en salud y Alimentacidn. En los Ultimos meses del afio se ha detectado una
mayor presencia en bioética, epidemiologia, consentimiento informado, malos
tratos, anticoncepcion y sexualidad..

Funcionamiento interno

En cuanto a las expectativas de nuestros clientes con relacién a la pdgina web, se
han centrado en un acceso mds rdpido a la informacidn y con menos trabas en el sentido de
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registros e identificaciones. En este sentido se ha procedido a suprimir la necesidad de
registro para acceder a las publicaciones del Cadime on-line y se estd trabajando en
incrementar el nimero de conceptos que se incluyen en el motor de blsqueda de las

actividades formativas.

Instalaciones

A través del personal de la propia Escuela se detecté la necesidad de los clientes de
contar con un mayor nimero de espacios para celebrar reuniones en la EASP y de habilitar
algunas dreas para descanso de los clientes, principalmente participantes en actividades
formativas y en reuniones cientificas. Para satisfacer estas necesidades y expectativas de
nuestros clientes, en el proceso de remodelacién de las aulas se incluyé la creacién de dos

salas de descanso y dos zonas habilitadas para reuniones de profesionales.

2.- Calidad de los servicios.
Indicadores globales de la calidad

2 Docencia.

INDICADORES GLOBALES DE CALIDAD EN LA DOCENCIA

100

95

90 -

85

80

75 7 . . .

Indice medio de Respuesta las demandas Ajuste a las fechas
satisfaccion anual en < 15 dias programadas

m OBJETIVO % 85 95 90
O VALOR % 85,62 95,5 89,4

CURSOS SUSPENDIDOS

2004

2005

O CURSOS 21

13
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CURSOS SUSPENDIDOS EN %

12,00%

10,00% -

8,00% -

6,00% -

4,00% -

2,00% +

0,00% -

2004 2005
O % al total 10,29% 5,53%

2 Consultoria

INDICADORES GLOBALES DE CALIDAD EN LA CONSULTORIA
100

90
80 -
70 -
60 -
50 -
40 -
30
20
10

Indice medio de satisfaccion | Respuesta a las demandas Ajuste a las fechas
anual en < 15 dias establecidas en contrato

m OBJETIVO 85 90 70
O VALOR 73 92 84
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INDICADORES DE CALIDAD PARA CONSULTORIA
Desde el 01/01/2005 al 31/12/2005

RESULTADO (%) | NUM PROYECTOS

Cl. Presentacion de propuestas a clientes

(Porcentaje de propuestas completas presentadas a los
clientes de consultoria sobre el total de propuestas
presentadas en el afio)

90,14 71

C4. Ajuste de las actividades de consultoria a las fechas
establecidas en el cronograma

(Porcentaje de proyectos de consultoria finalizados en el afio 84 25
en los que la entrega del informe final se ajusta a la fecha
establecida en el cronograma)

C7. Evaluacion econdmica
(Porcentaje de proyectos de consultoria cuya ejecucion de 100 47
gastos no supera el presupuesto de gastos establecido)

C9. Plazo de respuesta a las demandas de consultoria
(Porcentaje de demandas de consultoria a las que se les

responde mediante un contacto formal en un plazo mdximo de
15 dias)

92,00 76

Cb1. Aplicacién de la encuesta de Satisfaccién
(Porcentaje de proyectos finalizados en los que se solicité a 93,75 32
Marketing el envio de la encuesta de satisfaccion)

€52. Tndice medio de Satisfaccidn
(Media global del indice medio de satisfaccion)

73.00 12

2 Cooperacién internacional

Corresponden a los realizados por las Agencias Internacionales de financiacion de
cada proyecto en ejecucion.

Proyecto [PROSISA (RD)|FORSIMA (N)| PRRACSALED (H)
Evaluacion

Eficacia Muy buena Buena Notable

Eficiencia Buena Buena Buena

ImpagtBestigafisn - Buena Buena Adecuado
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INDICADORES DE CALIDAD PARA INVESTIGACION
Desde el 01/01/2005 al 31/12/2005

RESULTADO (%)

NUM PROYECTOS

I1. Plazo de presentacion de la propuesta

(Porcentaje de proyectos en los que se presenta una
propuesta completa a la comisién de investigacién 10 dias
naturales antes de del fin de la convocatoria)

93,33

30

I3. Aceptacion de propuestas por la agencia de financiacidn
(Porcentaje de proyectos aprobados en las convocatorias de
las diferentes agencias que se realicen en el afio sobre el
total de propuestas presentadas en ese mismo afio)

53,57

28

I4. Equipo de investigacidn
(porcentaje de proyectos cuyo equipo de investigacién incluye
al menos un investigador externo)

70

30

I5a. Memoria cientifica anual

(porcentaje de proyectos activos en el afio de evaluacion que
han presentado la memoria cientifica anual en los plazos
correspondientes)

100

I5b. Memoria cientifica final

(porcentaje de proyectos activos en el afio de evaluacion que
han presentado la memoria cientifica final en los plazos
correspondientes)

83,33

T6a. Difusidn de resultados de investigacién

(Porcentaje de proyectos finalizados en los dos afios
anteriores a la evaluacién que tienen publicado al menos un
articulo cientifico)

54,17

24

I6c. Difusién de resultados de investigacién

(Incremento anual de articulos derivados de actividades de
investigacion coordinadas desde la EASP cuyo primer o
segundo firmante es un profesional de la EASP)

56.89

58

I6d. Difusién de resultados de investigacién

(Incremento anual de articulos derivados de actividades de
investigacion coordinadas desde la EASP con factor de
impacto)

58.62

58
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2 Marketing.

120 -

100 -

80

MARKETING.- OBJETIVOS DE CALIDAD

60 ~

40 -

20 +

Captacion de clientes

Difusion en plazos <

Respuesta a
solicitudes de

Apertura de dosier

15 dias informacion < 5 dias Interno
m Objetivo 75 920 920 60
O Valor 94 95 100 90

Compromiso con las politicas de calidad del SSPA.

Se ha colaborado con la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia en la elaboracion
del Manual de Acreditacién de Centros de Formacién y se estd a la espera de su publicacién

para iniciar el proceso de acreditacién.

La evaluacion interna y externa de los resultados

La Escuela Andaluza de Salud Piblica mantiene un sistema de evaluacién
permanente de los resultados de su actividad, evaluacién que se realiza, en el caso de la

consultoria, junto a los propios clientes, y que se sigue de un proceso de mejora continua.

Los instrumentos para esta evaluacién son esencialmente:

1.- La Comision de Calidad, dependiente de la Gerencia, y cuyas funciones son:

v" Revisar de forma periddica la politica de calidad de la EASP y elaborar

propuestas de cambio y/o actualizacidn a la direccién.

v" Proponer los objetivos generales de calidad y acciones de mejora coherentes

con la politica de calidad de la EASP

v Realizar el seguimiento de las acciones propuestas para garantizar su
implantacidn efectiva

Evaluacién del plan anual de mejora continua de la calidad
Adaptar todas las iniciativas de mejora a los requisitos del modelo de la EFQM

Disefio y actualizacion permanente de normas, indicadores, procedimientos

generales, protocolos y formatos de registro
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2.- Los grupos de mejora, creados para el abordaje y propuestas de solucion a
problemas especificos y que disuelven una vez concluida su misién y elaborado un informe
en el que se describen los problemas encontrados, asi como las soluciones aplicadas y/o
propuestas. La Comisién de Calidad realiza el seguimiento y evaluacion de las acciones de
mejora propuestas.

3.- El Programa de Calidad de Area.

Elaborado por cada Direccién de Area es el documento que establece los contenidos
y compromisos de calidad especificos de cada drea.

4 .- El Sistema de Informacion de la Calidad.

Actualmente disponible en soporte web, posibilita un seguimiento permanente de los
indicadores de calidad establecidos para cada drea de la Escuela; estd incorporado al
Cuadro de Mando Integral EASP.

5.- La acreditacién y certificacion externa.

Se ha solicitado la Acreditacién de la Calidad Docente para el Master de Salud
Pdblica a la Asociacién Europea de Escuelas de Salud Publica (ASPHER), que se realizard a
lo largo del 2006.

Se estd pendiente de la aprobacidn del Modelo de Acreditacion de la Agencia de
Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA) para someterse a su acreditacién.

Todas las actividades formativas impartidas como titulos propios de la Universidad
de Granada son sometidas a la acreditacion de esta Universidad como requisita previo a su
autorizacion.

La mejora continua
Se ha centrado particularmente en las siguientes acciones:
1.- Seguimiento permanente, junto a los clientes, de los Proyectos de Consultoria.

Mediante reuniones de seguimiento en las que se evalda la situacién de cada
proyecto, se identifican, cuando existen, los cuellos de botella, se reorientan aquellos
aspectos de no habian sido adecuadamente estructurados y se elabora un informe de
avance.

Por otro lado, en todos de los proyectos finalizados en 2005 se ha solicitado al
cliente una encuesta de satisfaccién, que posteriormente son analizadas.

2.- Elaboracidn del Mapa de Conocimiento de la EASP.

El Mapa de Conocimiento pretende identificar, por un lado, el conocimiento que la
Escuela precisa para cumplir su Misién, lo que se ha denominado “conocer lo que hay que
conocer” y, por otfro, hacer un inventario del conocimiento existente, “"conocer lo que se
conoce”. La confrontacién de ambas informaciones nos permitird identificar, con
objetividad, las lagunas de conocimiento y asighar a cada drea de conocimiento un valor
estratégico (indice de riesgo) que posibilita gestionar diferenciadamente cada una de estas
dreas.
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Durante 2005 se ha comenzado a elaborar esta Mapa de Conocimiento que deberd
estar disponible a lo largo de 2006.

3.- Programa de Gestién Documental.

Promover la creacién de conocimiento organizacional y hacer este accesible al
conjunto de los profesionales de la EASP es un elemento esencial, tanto para el desarrollo
de los propios profesionales, como para una mayor eficiencia en la gestion del conocimiento
del conjunto de la organizacién.

En 2004 se abordé el Programa de Gestion Documental de CADIME, con un
resultado exitoso.

Durante 2005, se ha incorporado en un servidor comdn la informacion seleccionada
en base al Manual para acceso y uso que ha elaborado el Area de Cooperacién, clasificado
en base a proyectos y que contendrd toda la documentacién generada a lo largo del ciclo de
vida de cada proyecto, recursos bibliogrdficos, guias, modelos, etc..

4.- Base de datos de gestién de clientes (CRM).

Durante 2005 se ha refinado y mejorado la informacién contenida en la base de
datos de acciones formativas (GESOL) que deberd nutrir el “perfil formativo” de cada uno
de los clientes de la formacién EASP una vez que se haya configurado la base de datos de
clientes que serd nutrida a través de la informacién de profesionales que le serd
trasvasada desde GERONTE.

5.- Acciones por Areas.
Docencia.- Se han establecido en torno a tres lineas concretas:

v'gestion por procesos.- Se ha establecido el mapa completo de procesos
y se ha iniciado el desarrollo del proceso de elaboracién del programa
docente anual, el de acreditacion de actividades formativas y el de
gestion de actividades concertadas.

v" Acreditacién de actividades formativas.- Por la Universidad de Granada,
ASPHER y ACSA, ya comentadas.

v Evaluacién de los resultados de las actividades docentes.- Se ha
elaborado una hueva encuesta de valoracién de la calidad docente, que
incluye la valoracion individualizada de cada uno de los profesores, lo
que permitird orientar mds adecuadamente las acciones de desarrollo
individual de cada uno.

Cooperacidn.- Se ha centrado en la elaboracion de una base de datos de
profesionales interesados y capacitados para el desarrollo de acciones de cooperacidn,
consultoria, docencia e investigacién que permitirds poner a disposicion de la EASP una
informacién comin sobre experiencia, formacidn, preferencias, etc. Esta base de datos
deberd estar disponible a lo largo de 2006.
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La responsabilidad social corporativa.

La Escuela Andaluza de Salud Pdblica, como una organizacién que persigue la
excelencia y que estd sometida a los valores del sector piblico, esta comprometida con sus
grupos de interés, con la sociedad y con la proteccion y sostenibilidad del medio ambiente.

Durante 2005, las actuaciones se han orientado, esencialmente, a:

1.- Aprobacién definitiva del Cédigo Etico de la EASP, tras la revisién y
actualizacion del primer borrador elaborado a lo largo de 2004.

Con su elaboracién se pretende establecer los valores que deben respetar y
promover los trabajadores y las trabajadoras de la Escuela Andaluza de Salud Pdblica,
cualquiera que sea la posicion que ostenten dentro de la institucién.

Todas las personas que presten servicios para la EASP, bajo cualquier modalidad de
vinculo laboral, respetardn y promoverdn los valores y normas recogidas en el mismo.

Su propésito final es promover en la Escuela el compromiso con el bien comdn por
encima de los intereses particulares, fomentando una cultura de honestidad y confianza;
asi como desarrollar hdbitos y actitudes positivas que faciliten el cumplimiento de la misidn
y objetivos de la institucion

2.- Desarrollo del Plan de Energias Alternativas.
Las actuaciones en 2005 se han centrado especialmente en:

v’ Sustitucién de los climatizadores.- Los actuales aparatos de
climatizacion emplean un gas refrigerante (R-22) que produce
contaminacién medioambiental por lo que se ha iniciado el procedimiento
para su sustitucion habiéndose elaborado ya el correspondiente
proyecto, debiendo estar finalizada la instalacién de los nuevos equipos
antes de final de junio de 2006; el coste del estd en torno a los 190.000
€.

v" Revisién y sustitucién de luminarias para la disminucién del consumo
energético.- Proyecto realizado y deberd finalizarse a lo largo de 2006.

v" Sustitucién del gasdleo de calefaccién por gas natural.- Pendiente de la
instalacién de la acometida en la zona.

v" Cambio al mercado eléctrico de tarifa libre, para el abaratamiento y
disminucién de consumo eléctrico.- Finalizada la primera fase, el
programa quedard completado en 2006.

v" Incorporacién de la EASP al Programa "Libros amigos de los bosques”
* promovido por la Organizacién Internacional Greenpeace.

Segln la informacién aportada por esta organizacién, la EASP ha
producido un ahorro de recursos medioambientales de 19 drboles, 9.744
litros de agua, 8.352 Kw de energia y se ha evitado la llegada de 1.949
kg de papel al vertedero.
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3.- Programa de Seguridad de los Sistemas de Informacion Cumplimiento de la Ley
de Proteccidon de Datos.

En 2005 se han realizado las siguientes actuaciones:

v' Actualizacién del registro en la Agencia Espafiola de Proteccidon de
Datos.

v" Elaboracién y distribucion del Manual de Mantenimiento de los Ficheros.

Dentro del Plan General de Mejora de la Calidad de los Servicios 2005, la EASP fue
seleccionada para ser objeto de una inspeccién para verificar el cumplimiento de la
normativa sobre proteccion de datos en los sistemas de informacién, inspeccién que se llevo
a cabo el dia 8 de noviembre de 2005.

No se apreciaron infracciones graves, produciéndose una serie de recomendaciones
de mejora que ya han sido abordadas.
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9. Desarrollo de Profesionales
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La Escuela Andaluza de Salud Pulblica reconoce a sus profesionales como el
elemento esencial para el cumplimiento de su Misién, y en su conocimiento y desarrollo
personal y profesional el soporte de su capacidad de cambio, adaptacién vy
perfeccionamiento, la base de su solidez como empresa y su principal ventaja competitiva.

Basada en este principio bdsico, la Escuela Andaluza de Salud Piblica ha continuado
desarrollando acciones que han estado dirigidas a la mejora permanente de su capacitacién,
a la promocién de la innovacién, a fomentar la participacién, el compromiso y la
corresponsabilidad de los profesionales con los objetivos de la empresa y a facilitar el
desarrollo personal y profesional de tfodos sus miembros.

9.1 Direccion Participativa Por Objetivos (DPPO)

Una vez firmados los objetivos del equipo de direccion, en el primer cuatrimestre
se han desplegado los objetivos con las direcciones y de estas con los profesionales. De los
105 profesionales sujeto a retribucion variable, 89 (84.76%) han firmado objetivos en el
2005. Los 16 con los que no se han establecido objetivos eran mayoritariamente
profesionales que habian sido contratados para proyectos con una duracién menor del afio.
La revision de los objetivos se ha realizado puntualmente en aquellos donde se consideraba
necesaria esta. Los objetivos estdn a disposicién de los integrantes de la comisién de
direccion y el resultado de su cumplimiento se hace publico si es solicitado por el
interesado.

Los Responsables del CADIME y del RCc6r han suscrito con la Direccién de
Consultoria, de la que dependen, sendos Acuerdos de Gestion.

La DPPO no pretende solamente la hegociacion de objetivos entre los profesionales
y las direcciones; trata ademds de establecer mecanismos para que los primeros participen
en la elaboracién e identificacion de los objetivos anuales desarrollando formulas que
permitan la incorporacion de sus aportaciones al conjunto de objetivos de la organizacion.

En este sentido la EASP ha trabajado en la mejora de los mecanismos formales de
difusién necesarios para dar conocimiento y participacion al conjunto de sus profesionales
acerca de los compromisos y obligaciones que la Escuela adquiere en el Contrato Programa.

Se han aprobado en comisién de direccién los nuevos drganos de participacién de
asesoramiento, estableciéndose su composicidn y funciones.

Respecto a la difusion y conocimiento del contrato programa, en Marzo se celebré
Consejo asesor donde se expuso el contenido del contrato programa asi como las lineas
estratégicas. También cada Direccion ha realizado consejos asesores con sus profesionales
para ello, haciendo especial referencia a los objetivos de cada drea.

El Contrato Programa esta ubicado en la intranet EASP a disposicién de los
profesionales.
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9.2 Formacion de Profesionales.

En base al andlisis de competencias realizado en el pasado afio, en 2005 se ha
iniciado el plan de desarrollo formativo individual con siete profesionales del drea de
Consultoria.

La potenciacion durante el afio 2005 de la formacidon virtual en la EASP y la puesta
en marcha de un campus virtual interno en la EASP, ha permitido la utilizacién de este tipo
de tecnologia tanto para la formacién como para el entrenamiento de los profesionales, a
través de la Unidad de e-Aprendizaje.

Las actividades de esta Unidad se han centrado en consolidar las actividades
docentes iniciadas dentro de la EASP durante el afic 2004 y en desarrollar una metodologia
estandarizada para los cursos con apoyo virtual.

Asi mismo, se ha formado un grupo de trabajo interno integrado por miembros de
la Unidad de eAprendizaje, los coordinadores de los cursos y profesionales del drea
administrativa y cuyas funciones se han centrado en desarrollar acciones de investigacién y
desarrollo metodoldgico, ademds de la identificacion de las actividades virtuales que
deberian ser incorporadas a los pactos de objetivos de la EASP.

Independientemente de la formacion individualizada, se han organizado seis
seminarios de formacién interna y se han impartido sesiones formativas en todos los
cursos modulares que han utilizado el campus virtual como recurso de apoyo durante el afio
2005.

En concreto de han impartido seis seminarios de 2.5 horas de duracién para
profesores, técnicos, becarios y personal administrativo; asi como diez sesiones de 2.5
horas dirigidos a profesores colaboradores externo y a alumnos.

Las actividades principales de formacion se recogen en el cuadro siguiente:

FORMACION PROFESIONALES EASP

Accion N° profesionales | Horas| N°® ediciones | Horas totales
Introduccion a Windows 2000 10 3 1 30
Word (Nivel basico) 30 20 4 600
PowerPoint (Nivel basico) 29 10 4 290
Excel (Nivel basico) 50 10 4 500
Access (Nivel basico) 47 20 6 940
Formacion diversos profesionales 32 88 1 2.816
Inglés (Nivel basico) 12 46 1 552
Inglés (Nivel intermedio) 12 46 1 552
Ingés (Nivel Avanzado) 24 152 1 3.648
Campus Virtual 50 6 3 300
TOTAL 296 401 26 10.228
Equivalente jornadas afio 6,45
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9.3 Desarrollo de Directivos.

Durante el afio 2005 se ha elaborado, con la misma metodologia que fue utilizada en
2004 para los profesionales, el mapa de competencias de los directivos de la EASP,
definiendo, las competencias esenciales, las dreas criticas de resultados, basadas en las
funciones aprobadas por el Consejo de Direccion para los 6rganos directivos y, finalmente,
se ha creado un instrumento de soporte para la evaluacién.

9.4 Salud laboral.

La Escuela Andaluza de Salud Pdblica ha continuado potenciando, junto a los
representantes sociales de la empresa, el cuidado de la salud de su personal,
incorpordndose y asumiendo los objetivos establecidos en el Plan de Empresas Saludables
promovido por la Consejeria de Salud.

Las actuaciones principales que se han desarrollados son:

1. Empresa libre de humo. Se ha realizado encuesta para conocer el interés de
los trabajadores en dejar de fumar. Una vez obtenidos los resultados, se
realizo la siguiente fase de informacién sobre cémo poder conseguirlo y
técnicas para llevar mejor los periodos de abstinencia. Posteriormente se
inicia el programa de deshabituacién tabdquica con siete sesiones que han
sido organizas expresamente y en exclusividad para el personal EASP.

2. Dietas saludables. Se han colocado fuentes de agua en diferentes dreas de
la Escuela y se ha puesto a disposicién del personal fruta fresca, con una
utilizacién importante de ambas y una gran aceptacion por parte de los
profesionales.
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10. Nuevos productos, nuevos mercados y
nuevas areas de actividad
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La elaboracién de productos cada vez mds complejos ha sido una constante en la
demanda de la Escuela Andaluza de Salud Pdblica en los dltimos afios; no tanto por las
dificultados intrinsecas de los encargos sino mds bien debido a la necesidad de incorporar
muy diversos dmbitos de conocimiento que han de interactuar entre ellos articulando
equipos multiprofesionales y utilizando de forma intensiva las TICs.

10.1 Centro de Proceso de datos.

Tras las acciones desarrolladas en 2003 y las importantes inversiones ejecutadas
en 2004, en el afio 2005 las actuaciones mas importantes se han dirigido a los siguientes

objetivos.

Mejora de las infraestructuras para la celebracién de congresos, eventos y
reuniones.

Instalacidon de nuevo equipamiento audiovisual en el Salén de Actos y la Sala
de Juntas de la Escuela; asi como a la habilitacién de dos nuevas salas de
reuniones.

Suministro de 70 nuevos ordenadores y otros equipos informdticos,
instalacién de sistemas de refrigeracién redundantes, aplicacion del caudal
de la linea de conexién con el servidor de la Junta de Andalucia y reforma
de la instalacion eléctrica del Centro de Proceso de Datos.

Desarrollo de una aplicacion web para el disefio y propuesta de acciones
formativas.

Esta aplicacion permite a los profesores de la EASP, mediante el desarrollo
de un entorno colaborativo, el frabajo conjunto y de manera remota al ser
accesible desde Internet. Constituye, ademds, un repositorio Unico y
normalizado de la informacion correspondiente a todas las propuestas
formativas, de manera que contribuye a la mejora de la efectividad
docente, hace accesible la informacién organizacional y facilita la eficiencia
de la secretaria académica.

La aplicacidn estd disponible en la direccidn
http://www.easp.es/propuestas2006

Desarrollo de una aplicacién para la explotacion de los perfiles formativos
de los alumnos.

Esta aplicacién, permite proporcionar a los clientes (esencialmente al SAS)
la informacion individualizada por profesional y por centros, de las acciones
formativas desarrolladas en la EASP; y estd prevista su integracion con la
Base de Datos de Gestion de Clientes (CRM) una vez finalizada y puesta a
punto esta ultima.

La aplicacion esta disponible http://www.easp.es/perfilesformativos
Mantenimiento de la politica de seguridad de los sistemas de informacion,
mediante la incorporacién de nuevos instrumentos y procedimientos que han
permitido superar sin ningln problema importante la auditoria de la
Consejeria de Administraciones Pdblicas.
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En el marco del Sistema de Calidad de la EASP se ha realizado una encuesta entre
los usuarios de los sistemas informdticos de la Escuela, cuyos principales resultados se
recogen en las siguientes grdficas.

1. Equipamiento personal hardware (ordenador, monitor, etc):

Muy i . Moderadamente i . Muy
satisfactoric Satisfactario satisfactoric Insatisfactario Insatisfactoric

Respuestas: 14 27 13 1 a
Total de =5
respuestas:

2. Equipamiento personal software (ofimatica, programas de
estadistica, otras aplicaciones):

Muy . . Moderadamente . . Muy
satisfactoric Satisfactorio satisfactorio Insatisfactorio Insatisfactario
FRespuestas: 10 34 10 1 n}
Total de 55
respuestas:
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4. Equipamiento del aula de informéatica (ordenadores y audiovisuales):

Muy Moderadamente
catisfactorio S2bsfacterio ot L S Insatisfactoric

Muy
InsatlsFal:torlo

Respuestas: 10 27 7 1 10
Total de

5
respuestas:

5. Mantenimiento del aula de informatica:

Mu Moderadamente Muy
sat:‘rsFal:tu:-riu:- Satisfactorio satisfactorio Insatisfactorio Insat|5Fa|:tDriD
Respuestas: 8 i8 11 3 15
Total de
respuestas:

6. Equipamiento audiovisual v ordenadores de las aulas docentes:

Py . .
satisfactorio Satisfactorio

Moderadamente Insaticfactorio PMuy

satisfactorio

FRespuestas: 16 27 (=1 o (=1
Total de 55
respuaestas:

Insatisfactorio
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8. Aplicaciones corporativas (Mavision, BAS, Absys, Pixehware,

Gesol, etc) (si trabajas con alguna de ellas):

Mu Saticfactorio Moderadament=
satlsFal:torlo satisfactorico InsatlsFal:torlo

<4 (= S 25

Insatisfactario )
Respusstas: 0

Total de 55
respuestas:

9. Disefio, funcionalidades, contenidos y facilidad de uso de la
Web de la Escuela (http:/ /www.easp.as):

Muy Moderadaments

satisfactoric Satisfactorio satisfactorio InsatlsFal:torlo InsatlsFal:tc-rlc-
Respuestas: 5 20 15 5 &
Total de
respuestas:

10. Disefio, funcionalidades, contenidos y facilidad de uso de la
Intranet de la Escuela (http:/ fportalescuela):

Moderadamenta

Satisfactorio Insatisfactaric

sat|5Fa|:tDr|D satisfactorio
Respuestas: 9 23 14 5 4
Total de ss
respuastas:
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12. Rapidez para solucionar los problemas e incidencias:

Muy . . Moderadamentes . . Muy
satisfactoric Satisfactoria satisfactoric Insatisfactorio Insatisfactorio
FRespuestas: 21 29 =1 a a
Total de ss

respuestas:

14. Nivel de conocimientos:

Moderadamente Insatisfactorio Muy

satlsFEn:torlD Satisfactorio satisfactorio Insatisfactorio
FRespuestas: 22 29 = a 1
Total de s5

respusestas:

15. éComo valoras en nivel de desarrollo tecnoldgico de la Escuela
respecto a otras organizaciones o empresas que conozcas de nuestro
entorno y /o caracteristicas?

Muy Moderadamente Muy
satisfactorio Satisfactorio satisfactorio Insatisfactoric Insatlsfaf:toric
Respuestas: 2 13 27 = 8
Total de _—
respuestas:
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17. Como valoras la transformacion de los Sistemas de Informacion de la Escuela
realizada en los iltimos afios, donde se han llevado a cabo, entre otras acciones,
la sustitucion de todos los ordenadores de 486 y P-I a Pentium 4, renovacion de
monitores CRT a TFT, cambio de sistemas operativos de Windows 97 a

Windows 2000, puesta en marcha de un nuevo Centro de Datos, aumento de la
wvelocidad de la red local, aumento de la velocidad de acceso a Internet,
integracion en el correo corporativo de la Junta de Andalucia, aumento de la
capacidad de almacenamiento en red, perfeccionamiento de las medidas de
seguridad y copias de respaldo, etc:

Muy, . Moderadamentea

EEtrEFa:t-:uril:- Satisfactorio satisfactorio In5at|5Fa|:tl:-r|-:- In53t|5Fa|:tn:|ril:-
Respuestas: 8 31 5 3 4
Total de
respuestas:

10.2 Libreria virtual

Durante 2005 se ha mantenido la politica de venta de libros en formato virtual a
través de la editorial "Todoebook" estando a la venta los siguientes titulos.

Cuidando al Profesional de la Salud. Habilidades emocionales y de comunicacion.

José Luis Bimbela

Cuidando al Formador. Habilidades emocionales y de comunicacion. José Luis

Bimbela y Bibiana Navarro

Politicas y sistemas sanitarios. Antonio Durdn

Metodologia de investigacion y escritura cientifica en clinica. Rafael Burgos, editor
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10.3 Cuadro de Mando Integral de la EASP

Los objetivos anuales de la EASP estdn recogidos en el contrato programa , que
esta elaborado siguiendo la estructura de procesos estratégicos, claves y de soporte
establecido en el II Plan de Calidad del SSPA. Dentro de cada proceso se establecen
lineas de accion que se mantienen de forma plurianual.

Para cada linea de accion se establecen objetivos asi como los indicadores de
medida de su cumplimiento. Estos objetivos son objeto de ponderacién y asignacion a las
direcciones correspondientes , para su posterior despliegue con los profesionales.

El seguimiento de estos objetivos se lleva a cabo a través de una herramienta de
acceso al equipo de direccion en el que se incorporan comentarios sobre la situacién de
cumplimiento del objetivo, asi como se insertan aquellas documentos y links que soporten
informacién relevante.

Ello ha supuesto un avance importante respecto a la situacién de partida.

No obstante las limitaciones de la herramienta asi como la necesidad de un enfoque
mas integrador de la informacién relevante para la foma de decisiones, nos ha llevado a la
revision de la herramienta asi como de la organizacién de la informacion, adaptdndola en
una primera fase a la estructura de la Memoria anual de la EASP, que incorpora informacion
relevante no contemplada en objetivos anuales.

Finalmente la estructura a establecer seria la de un cuadro de mando integral
coherente con los principios de excelencia de la organizacién y adecuado a las necesidades
de informacién que los diferentes niveles de responsabilidad pueden tener. La tendencia
actual en gestion es utilizar un cuadro de mando integral (CMI) que aporte la imagen del
conjunto de la organizacidn, que muestre las relaciones entre los diferentes componentes
de la misma y que sea coherente con la visién y las estrategias. El cuadro de mando integral
(CMI) es una herramienta que traduce la vision y la estrategia de una organizacién en un
conjunto coherente de indicadores, que proporcionan a los distintos niveles de direccién
una vision comprensiva de la organizacion para facilitar la toma de decisiones.
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10.4 Formacion virtual en la Escuela Andaluza de Salud Publica

En Enero 2005, la Direccién de Docencia presenté al Equipo Directivo de la EASP la
Memoria de Actividades del afio 2004 de la Unidad de eAprendizaje, junto con un nuevo
informe de "Andlisis de situacion y propuesta de una estrategia sobre ensefianza virtual y
e-Aprendizaje para la EASP [2005-2007]" en el que se realizaba una propuesta de
actividades para este periodo.

Se establecian tres lineas de prioridad: 1) Consolidacion de las actividades de
eAprendizaje en la EASP y desarrollo de nuevas metodologias docentes; 2) Expansion
transversal hacia las otras dreas de produccién (consultoria, investigacion y cooperacion
internacional) y 3) Necesidades bdsicas de inversién orientadas a la posible
autofinanciacidn progresiva de la Unidad.

Principales actividades realizadas durante el afio 2005.

1. Consolidacién de las actividades de eAprendizaje en la EASP.

Se ha seguido empleando y perfeccionando la plataforma de software de uso libre
("open source sofware”) Moodle (www.moodle.com) con excelentes resultados. Es
preciso destacar de huevo su facilidad de uso y de adaptacion a las necesidades de
la EASP.

Durante el afio 2005 se ha actualizado la versién de la plataforma en dos ocasiones,
y se han introducido importantes herramientas adicionales (foros, chats, recursos
multimedia, cuestionarios, tareas, encuestas, trabajo en grupos, glosarios, lecciones
virtuales, talleres, wikis, mensajeria, RSS); de esta manera, se ha evitado un gasto
sustancial a la empresa, y ademds se ha creado un producto de calidad propio y
auténomo -sin dependencias externas-, y con un alto potencial de rentabilidad
futura.

Es preciso destacar que el gran reto dentro de la EASP no era sélo tecnoldgico, sino
como introducir e involucrar a los profesionales en la elaboracién de materiales en
formato electrénico y en el mantenimiento del Campus Virtual EASP. Los
resultados son mds de 1500 usuarios registrados en linea (coordinadores,
profesores, alumnos, secretarios, etc) y mds de 80 actividades en funcionamiento
en los dos primeros afios desde la puesta en marcha de la Unidad de eAprendizaje.

2. Creacidn, gestién y mantenimiento de los Campus Virtuales EASP

Se han creado, gestionado y mantenido hasta el momento cuatro campus
virtuales con diferentes funciones:
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. Campus Virtual EASP (campus.easp.es), que ha servido de apoyo a las
actividades docentes de todos los cursos modulares de larga duracién y con
reconocimiento universitario de la EASP (masters, diplomas y expertos), asi como
del curso intermedio de bioética, el curso semipresencial de investigacién
cualitativa y el curso de revisiones sistemdticas. Ademds este campus ha alojado a
las "Comunidad EASP” de innovacion docentey al foro docente; en total se ha dado
apoyo a 25 actividades formativas.

. Campus EASP Abierto (campus.easp.es/abierto), que se ha utilizado desde
el afio 2004 para dar soporte a 87 actividades puntuales de docencia, de asesoria,
de investigacién, de cooperacién internacional y para la formacién interna del
personal docente y administrativo de la EASP.

. Comunidades del Conocimiento EASP (campus.easp.es/comunidades), que ha
servido de apoyo para iniciar las actividades de una Comunidad de Calidad en
Instituciones Sanitarias y una Comunidad de Bioética.

. Campus Virtual EASP de Pruebas (brasil.easp.es/campuspruebas), que se
ha empleado para la formacién interna de los profesionales de la EASP que
voluntariamente lo han solicitado.

Ademds se han disefiado ‘“versiones-beta” para otros tres campus
relacionados con proyectos de docencia, y que podrian ser implementados
durante el afio 2006 si las instituciones implicadas decidieran financiarlos.

. Campus Virtual OIA [Observatorio de la Infancia de Andalucia]
(oia.easp.es/campusvirtual)

. Campus Virtual CC.00. [Comisiones Obreras]

. CampusRed [Campus Virtual conjunto para la Facultad de Medicina UDD, la

Clinica Alemana y el Hospital Padre Hurtado de Santiago de Chile]
(campus.easp.es/campusred)

3. Inclusion -con grados variables de desarrollo- de los siguientes
cursos y actividades en los diferentes Campus EASP.

v Campus Virtual EASP

Master de Salud Piblica y Administracién Sanitaria

Master de Economia de la Salud

Experto Universitario en Gestién Sanitaria

Experto Universitario en Calidad en la Instituciones Sanitarias

Experto Universitario en Direccion Estratégica de Profesionales Sanitarios
Experto Universitario en Gestién de Seguridad Alimentaria

Experto Universitario en Gestién de Cuidados

Experto Universitario en Epidemiologia e Investigacién Clinica

Diploma de Comunicacidn Asistencial para Profesionales Sanitarios

Curso Modular de Bioética
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Curso Semipresencial en Investigacién Cualitativa

Curso de Bases Metodoldgicas para la Revision Sistemdtica de la literatura
cientifica

Curso Virtual de Promocién de la Salud en el dmbito educativo

Curso de Introduccion al Campus Virtual EASP

Curso de Atencidn Sanitaria Basada en la Evidencia (open access)

v Campus EASP Abierto

Docencia

Sistema Sanitario Publico de Andalucia (SSPA)

Tutores MIR

Curso bdsico en metodologia de procesos

Habilidades directivas para Jefes de Servicio

Seminarios sobre Medicamentos

Atencidn Sanitaria Basada en la Evidencia

Programa de actualizacion de Directivos

Direccién de la comunicacién en Instituciones Publicas

Formacion de formadores en Uso Racional de Medicamentos
Grupo CASBE - Hospital Universitario Puerto Real (Cadiz)
Hospital Carlos Haya - Talleres de consentimiento informado
Hospital Puerto Real - Talleres de consentimiento informado
Ministerio de Sanidad y Consumo (MSC)

Estudio y andlisis de novedades terapéuticas en la prdctica clinica
Consejeria de Salud de La Rioja

Curso bdsico en metodologia de procesos asistenciales integrados (PAIs)
Jornadas y reuniones

I Encuentro de Unidades de Gestidn Clinica

Comisiones Obreras (CC.00)

Gestion de la Formacion

Asesoria

e-Administracion

Definicién de procesos de atencidn al usuario

Prevencion de riesgos laborales (SAS)

COANhyd: Contabilidad analitica del SSPA

Grupo de comunicacion de salud mental

Salud, alimentacién y actividad fisica

Investigacion

Proyecto de Tutorizacion de Residentes de la Unidad Docente de MFyC de
Sevilla

Proyecto e-Infomed: Calidad de pdgina-web con informacion sobre
medicamentos

Internet y Salud

Proyecto Auditoria de Género (Red de Género)

Proyecto de Informacidn a Pacientes en Internet (AETSA)
Proyecto de Informacidn sobre Terapias Alternativas (AETSA)
Proyecto de Voluntades Vitales Anticipadas (FIS)
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10.

11.

Cooperacion Internacional

Pasantia de Profesionales de Atencién Primaria de Chile
Proyecto PROSISA (Republica Dominicana) (x 3 actividades)
Proyecto FORSIMA (Nicaragua) (x 10 actividades)
Grupo PROSA (x 3 actividades)

Cursos de Ofimdtica EASP

FdF en ofimdtica

Word 2000 - Nivel bdsico

Power Point 2000 - Nivel bdsico

Excel 2000 - Nivel bdsico

Curso de Introduccién al Campus Virtual EASP Abierto

Actividades de formacion relacionadas con la utilizacién de la plataforma
virtual.

Aparte de la formacién individualizada se han organizado seis seminarios de
formacidn interna y se han impartido sesiones formativas en todos los cursos
modulares que han utilizado el campus virtual como recurso de apoyo durante el
afio 2005.

e Seminarios a profesores, técnicos y becarios y personal administrativo (6
seminarios x 2,5 horas)

e Sesiones docentes a profesores externos y alumnos (10 sesiones x 2,5 h.)

Apoyo a la elaboracion y montaje de materiales electrénicos.
Elaboracion de pdginas-web de apoyo a las actividades de los Campus
Apoyo directo a los alumnos y al seguimiento de alumnos

Edicién y montaje de materiales multimedia (sonido e imagen)

v' Conferencia de Alejandro Jadad en la EASP del 8 de Marzo de 2004: De la
e-videncia a la e-innovacion.

v Seminario sobre Etica de la Instituciones Sanitarias.

v" Jornadas EASP de Bioética y Celebracion XX Aniversario EASP

Elaboracion de materiales en formato puramente virtual.
Se ha pilotado la primera edicién del “Curso de habilidades formativas en e/
dmbito escolar” transformado a formato exclusivamente virtual.

Elaboracion de un manual sobre metodologia docente y eAprendizaje.

Incorporacién de nuevos recursos de soporte informdtico
Un servidor independiente

Un ordenador multimedia avanzado

Dos ordenadores portdtiles adicionales

Una cdmara fotogrdfica digital

Una cdmara digital de video y accesorios multimedia.
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Andlisis de la opinion de los usuarios de los Campus Virtuales EASP.

1. Conocer la opinidn de los participantes en cursos semipresenciales de la Escuela
Andaluza de Salud Publica sobre la utilidad del Campus virtual como recurso de
apoyo a la formacion entregada en el aula.

2. Conocer los elementos positivos y negativos del Campus en opinion de los
alumnos que han accedido aél.

En las grdficas siguientes se exponen los resultados correspondientes a cada una de
las cuestiones planteadas, valoradas como “0" muy en desacuerdo y "10" muy de acuerdo.

1. La informacion y materiales apoyan el desarrollo del médulo, reforzando
contenidos.
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2. Se facilita la comunicacidon con y entre alumnos a través de un espacio con
recursos como foro o correo electrénico
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3. Se estimula la interaccién entre los participantes mediante ejercicios colgados
en el campus
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4. La tutoria favorece el cumplimiento de los objetivos propuestos
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a. El campus permite que los alumnos hagan consultas individualmente
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b. El material complementario suministrado (articulos,
software..) es (til para la comprension de cada tema
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C. Hay bibliografia suministrada y clasificada desde la mds bdsica
hasta la mds especifica, fdcil de consultar y de utilidad
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p7
d. Los materiales relacionados con los ejercicios prdcticos han

permitido el correcto seguimiento de los mismos
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Aspectos Positivos

Aspectos Negativos

Facilita el aprendizaje de los participantes
desde la tranquilidad de la casa de cada uho y
disponibilidades de tiempo que cada persona

tenga.

Los apartados "Novedades” y “actividad reciente”,

del campus, creo que se superponen

En el apartado del Campus “Otras Actividades”, cualquier
persona piensa que va a encontrar, como la propia frase

indica, informacién sobre otras actividades distintas a la

Secretaria bien o muy bien B . ) i
formacion (en mi caso concreto pensé que encontraria

Utilidad de la plataforma informacion sobre investigacion), pero al abrir el menu

Las cosas bien hechas, como es la creacion del | desplegable, me encontré con mas cursos, desconociendo,

entonces, el criterio de porque se separaban, en el portal

campus virtual, mds en el caso de una

Institucién reconocida como es la EASP. virtual, unos cursos de otros.
Poca presencia de docentes y futores en foros y
en el tablén de anuncios

Ausencia de actividades en tiempo real, falta

interrelacién.

Propuestas de Mejora

Facilitar el acceso a determinados contenidos a “Trabajadores de la Consejeria de Salud no
asistentes a Cursos".

Introducir: Informacién de prensa relacionada con la EASP .en particular, y con la Salud , en
general.(enlaces con biblioteca, marketing, catdlogo de actividades docentes y procedimientos de
seleccién, etc) y sobre docentes participante en cada médulo.

Aula de Informdtica. Condiciones de uso y disponibilidad de la misma

Una guia del usuario del campus

Informacidn adicional de Granada (Hoteles, autobuses, conciertos con la EASP etc.)

Envio de los cuestionarios de satisfaccién y evaluacion de los cursos, Herramientas como
traductores

Acceso WEBS de interés relacionadas

Un buscador, recursos multimedia

Guia real para ejercicios, conexiones simultdneas con docentes, tres conceptos clave, contenidos
colgados antes

Instrumento que recoja expectativas previas y Autoevaluacién on line
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10.5 Marketing y relaciones con los Medios de Comunicacion

Presencia de la Escuela Andaluza de Salud Publica en los medios de
comunicacion.

Una de las estrategias bdsicas que se plantea para 2005, como ya se enuncié al
inicio de esta Memoria, es el reposicionamiento de la Escuela tanto en el contexto del
SSPA como en el conjunto social de Andalucia a través de una presencia mantenida en los
medios de comunicacién.

En este sentido se ha realizado un esfuerzo de relacién permanente con los medios
que ha dado los resultados que se habian pretendido.

Asi, en afio 2005 las noticias de la EASP en prensa escrita se han incrementado en
un 65%, respecto a la presencia lograda en 2004, pasdndose de 156 a 257 noticias con una
evolucion en los Ultimos afios que se recoge en la siguiente grafica.

NUMERO DE NOTICIAS

300
250 VAN
200 /
150 -
100 1
50
O T AR 1999 | Afio 2000 | Afo 2001 | Afo 2003 | Afio 2004 | Afo 2005
| —a—Ne noticias 92 141 136 142 156 257

e — -.ydiente
grdfica, en la que destacan los meses del otofio como los de mayor actividad: noviembre con
52 impactos, octubre con 31y septiembre con 30.

—— et i e R i L i il R g I it

Distribucién de noticias por meses
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Los temas de mayor impacto (mds de dos noticias publicadas) son los siguientes.

Septiembre
(30 noticias)

Cumbre Iberoamericana de Ministros de Salud (20).

Octubre
(31 noticias)

Simposio “Salud mental infanto-juvenil” (5).
General Easp (3).

Habilidades emocionales (3).

Jornadas Género: Palabras y miradas (3).
Proyecto "Buenas prdcticas con los menores” (3).

Noviembre
(52 noticias)

Jornadas Uso racional del medicamento (19).
Congreso Andaluz de salud mental (7).

Foro salud e innovacién (5).

Encuentro forma joven (4).

Registro infantil de tumores (4).

Semana de la Ciencia (4).

Las dreas de trabajo a las que hacen referencia las noticias EASP publicadas son.

Publicaciones

Op. Expertos

Observ. Inf

AREA DE REFERENCIA

Cadime

Registro Cancer 4%

2%

Consultoria

6% 30%

Cooperacién
3%

Docencia
16%

Investigacion
19% General EASP

14%
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En la distribucién por dreas se ha producido un claro incremento de noticias publicadas,
respecto al afio 2004, en CADIME, (de tres a nueve), generales de la Escuela (de 20 a 37),
el Observatorio de la Infancia (de seis a quince), Docencia (de 33 a 40) y Consultoria (de
25 a 78). El incremento de noticias en el drea de consultoria estd asociado a las publicadas
sobre reuniones cientificas y jornadas EASP que han sido organizadas y gestionadas por

éste drea.
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siguiente.
250 % VARIACION 2005/2004
200 -
150
100 —
50 -
0 —
Opinion
General EASP| CADIME OIA Docencia Consultoria expertos
EASP
O % variacion 85 200 150 21 212 150

100




//“\\ Escuela Andaluza de Salud Pablica
wmmmman CONSEJERIA DE SALUD MEMORIA 2005

Hay que sefialar el crecimiento de un 150% de las noticias en los que profesionales
de la Escuela emiten opiniones como expertos en un tema especifico de su especialidad en
el que la EASP estd trabajando.

Se ha realizado un andlisis referido a aquellas actividades de la EASP que son mds
fdcilmente convertibles en noticias de interés para los medios de comunicacidn, cuyos
resultados se recogen en la siguiente grafica.

80 ACTIVIDADES MAS GENERADORAS DE NOTICIAS

70

60 -

50 -

40 ~

30 -

20 +

10 +

Eventos y jornadas Jornadas EASP Cursos residenciales

Los temas mds frecuentemente tratados y, por tanto, de mayor impacto medidtico
en 2005 son los que se recogen en la grdfica siguiente en la que se sefiala el humero de
noticias aparecidas y el porcentaje de ellas que nombran a la Escuela.
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Respecto a la visibilidad de las noticias, el 72% ha tenido alguna combinacidn de
pretitular, postitular y resumen; lo que supone una ciada de 8 puntos porcentuales respecto
a 2004.

VISIBLIDAD DE LAS NOTICIAS
82 -

80 -

78

76

74

72

70

68

2004 2005

@ Titular, postitular y 80 72
resumen (%)

Del total de noticias que nombran a la Escuela, 19 lo hacen en el titular, 49 en el
pretitular, postitular o resumen y 172 en el cuerpo del articulo. La siguiente grdfica
muestra la variacion respecto a 2004.
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La distribucién porcentual en la que aparecen otros elementos de visibilidad es la
que se recoge en la grdfica siguiente.

60 ELEMENTOS DE VISIBILIDAD (%)
53
50 | 48
42
40 +
33
30 -
24
20 -
9
10 -
. 2
0 Bl T T T T _—\
Presencia Fotos Ocupan mas  Pagina Gréficos Ocupan Referencia
de fotos y de media impar pagina en portada
gréficos pagina completa

La distribucion porcentual segin portavoces es la que aparece en la siguiente
grdfica.

Tecnico de Cadime
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1%
Consejo Admon |
5%

Varios Portavoces
19%

Directivos
2%

Ponentes Invitados
5%
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Profesor 45%
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1%
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Distribucién de noticias por medio escrito.

NUMERO DE NOTICIAS EN MEDIOS

‘ O Prensa provincial @ Prensa nacional @ Medios profesionales ‘

Granada Hoy 47 |EIl Sur 2
Ideal de Granada 45 |Websalud.com 2
Diario Médico 40 |El Mundo nacional | 1
La Opinion de Granada 32 |20 minutos 1
El Global 12 |Andalucia Junta 1
El Pais Andalucia 11 |Azprensa.com 1
Correo farmacéutico 8 |Diario de Sevilla 1
Médico interactivo 8 |Diario de Malaga 1
Granada digital 7 |El Heraldo 1
El Mundo Andalucia 6 |EI Médico 1
El Pais nacional 5 |El Nacional 1
Abc Andalucia 3 |El Telegrama 1
Abc nacional 3 |Gaceta Médica 1
Andalucia Investiga 2 |Gaceta Sanitaria 1
Diario de Cérdoba 2 |lIberglobal 1
El dia de Cérdoba 2 JOMS-OPS 1
La Opinion de Malaga 2 |Sanifax 1
SAS Informacion 2 |Yahoo noticias 1
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10.6 Las alianzas estratégicas a nivel internacional

En la Memoria correspondiente a 2004, se daba cuenta a este Consejo de
Administracion del compromiso suscrito por la Escuela Andaluza de Salud Pdblica para su
participacién en un Master Europeo de Salud Piblica convocado por la Unién Europea,
dentro de su programa Erasmus Mundus, que pretende la promocion de la educacion
superior de excelencia en el nuevo marco europeo de educacion superiro surgido de la
Declaracion de Bolonia.

Para tal fin se suscribe un Acuerdo por el que se configura un Consorcio con la
participacién de la Universidad de Rennes vy la Escuela Nacional de Sanidad (Francia), la
Universidad de Cracovia (Polonia), la Escuela de Salud Pdblica de la Universidad de
Sheffield (Inglaterra), la Escuela de Salud Plblica de la Universidad de Copenhagen
(Dinamarca) y la Escuela Andaluza de Salud Publica y la Universidad de Granada.

En el mes de septiembre de 2005 la Union Europea comunica al Consorcio la
aceptacion de la propuesta elaborada y su inclusién entre los Masters Erasmus Mundus.

Con referencia exclusivamente a las becas que son financiadas por la UE, se han
recibido un total de 307 solicitudes y en febrero pasado se ha realizado la seleccion de los
candidatos generales (13) y de los de la denominada “ventana asidtica” (12).

El Master, que dard inicio en octubre de 2006, cuenta con 120 créditos europeos y
dos afios de duracion, el primero de materias comunes que se realiza en Granada y
Sheffield y el segundo afio de especializacién, ofertdndose un total de seis especialidades a
realizar en las diferentes Escuelas y Universidades participantes.

Hay que sefialar que este Europubhealth es el primer Master de Salud Pdblica que
se realiza en Europa en el nuevo marco de educacion superior y tiene el reconocimiento
Excelencia por la Unién Europea.

Asi mismo es importante sefialar la incorporacion de la Escuela Andaluza de Salud
Piblica, a través del Area de Cooperacion Internacional, a la Red Iberoamericana de
Formacidn e Investigacion promovida por la Cumbre Iberoamericana de Ministros de Salud
y que estd liderada por el Ministerio de Salud de Costa Rica, quien ha dirigido un escrito a
la Escuela solicitando su asesoramiento y participacién.

Personal técnico de la EASP ha colaborado durante 2005 en diferentes reuniones
celebradas en ese pais en las que se han elaborado los documento base y los principios de
funcionamiento de la Red.
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11. Financiacion, presupuesto y eficiencia
en la gestion

Este apartado se aborda en la Memoria Econdmica, que se presenta a este
Consejo de Administracion
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