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INDICADORES DE VARIABLIDAD - AREA VI

A continuacidn, se muestran las fichas de aquellos indicadores extraidos del Acuerdo de
Gestion del AREA VI asociados a factores de Variabilidad

2. Monotorizar la Calidad y Seguridad de la atencidon sanitaria

2.2.7. Cuidados hospitalarios

5975 Desarrollo de ulceras por presién (UPP) durante la estancia
R hospitalaria en pacientes identificados en riesgo
Férmula Pacientes identificados de riesgo moderado- alto de UPP y que desarrollan una UPP
durante su ingreso x 100 / Pacientes identificados de riesgo moderado - alto de UPP
Fuente SELENE
Meta <2,5%
2.2.7.7 | Valoracion temprana del riesgo de caidas
Pacientes que tienen registro de la valoracién de riesgo de caidas, mediante la escala
Formula Downton, en las primeras 24 horas de su ingreso en una unidad de hospitalizacién x
100/ Pacientes ingresados mas de 24 horas en una unidad de hospitalizacién
Fuente SELENE
Meta > 85%
2.2.7.10 |Informe de continuidad de cuidados al alta
i Altas hospitalarias con Informe de continuidad de cuidados realizados x 100 / Altas
Férmula . .
hospitalarias
Fuente SELENE
Meta >65%
2.2.7.10.2 | Informe de continuidad de cuidados al alta en psiquiatria
Esrmula Altas hospitalarias en psiquiatria con Informe de continuidad de cuidados
realizados x 100 / Altas hospitalarias en psiquiatria
Fuente SELENE
Meta >90%

2.3 Cuidados Paliativos.

531 Fallecimientos en domicilio en el Programa de Cuidados
e Paliativos
Férmula Pacientes en el Programa de Cuidados Paliativos fallecidos en domicilio x 100 /
Pacientes en el Programa de Cuidados Paliativos fallecidos
Fuente omlI
Meta >87%
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2.4 INDICADORES DE “No hacer”.

Prescripcion de radiografia de térax en pacientes de bajo

riesgo anestésico

Pacientes menores de 40 afios con intervencion quirurgica en el periodo de
estudio con bajo riesgo anestésico (ASA | o Il) a los que se les ha realizado una
Férmula radiografia de térax dentro de los 6 meses anteriores a la intervencién x 100 /
Pacientes menores de 40 afios con intervenciéon quirdrgica en el periodo de
estudio con bajo riesgo anestésico (ASA 1 o Il)

24.1

Fuente SELENE
Meta <10%
2.4.6 Uso de paracetamol en dosis de 1 g de forma sistematica
, Envases de paracetamol 1g dispensados a través de receta oficial x 100/ Envases de
Formula . . -
paracetamol dispensados a través de receta oficial
Fuente Cinta de facturacion del COF
Meta <50%
5 4.8 Autoanalisis en pacientes con diabetes tipo 2 no
o insulinodependientes
Pacientes a los que se suministra tiras reactivas para el control de la glucemia que
Formula NO toman insulina ni farmacos que provocan hipoglucemias x 100/ Pacientes a los
gue se suministra tiras reactivas para el control de la glucemia
Fuente OMI, Fichero de Gestion de la Prestacion Farmacéutica
Meta <30%

2.4.14 Uso de benzodiacepinas en pacientes mayores de 75 afios
Pacientes mayores de 75 afios a los que se dispensa benzodiacepinas a través de

Formula - . o

receta oficial x 100/ Pacientes mayores de 75 afios
Fuente OMI, Fichero de Gestion de la Prestacion Farmacéutica
Meta <20%

2.5 Atencion Primaria

2.5.1Atencion al nifo.

5511 Primera revision en recién nacidos en los 10 dias
T siguientes al parto
, Recién nacidos a los que se le ha realizado la primera revisién en los 10 dias
Férmula - . . . L
siguientes al parto x 100 / Recién nacidos en periodo de evaluacién
Fuente OMI, CIVITAS
Meta >50%
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2.5.3 Atencidn a pacientes con Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica.

5531 Adecuacion diagndstica de la Enfermedad Pulmonar
T Obstructiva Croénica (EPOC)
Pacientes de 40 afos o mas con diagndstico nuevo de EPOC en los ultimos 12
Férmula meses con FEV1/FCV inferior a 0,7 en espirometria postbroncodilataciéon x 100 /
Pacientes de 40 aiflos 0 mas con diagndstico de EPOC en los ultimos 12 meses
Fuente omlI
Meta >80%
2.5.3.2 Entrenamiento/Adiestramiento en terapia inhalatoria
Pacientes de 40 afios o mas con diagndstico de EPOC que han recibido
Férmula adiestramiento en la técnica de inhaladores en los ultimos 12 meses x 100 /
Pacientes de 40 afios o mas con diagndstico de EPOC
Fuente oMmI
Meta 215%
Vacunacion frente a la gripe en pacientes con diagndstico
2.5.3.3 de EPOC
Pacientes de 40 aflos o mas con diagndstico de EPOC que han sido vacunados
Férmula contra la gripe en los ultimos 12 meses x 100 / Pacientes de 40 afios o mas con
diagndstico de EPOC
Fuente omlI
Meta >80%

2.5.4 Atencidn a pacientes con Diabetes Mellitus.

Determinaciones de hemoglobina glicosilada con valores

2:5.4.3 menores o igual a 7% (en personas menores de 65 afos)
Pacientes mayores de 14 y menores de 65 afios con diagndstico de diabetes
Eérmula mellitus cuya ultima determinacién de hemoglobina glicosilada, en los ultimos 12
meses, muestra valores igual o inferiores al 7% x 100 / Pacientes mayores de 14 y
menores de 65 afios con diagndstico de diabetes mellitus
Fuente oMmI
Meta >50%

2.5.5 Prevencion de enfermedades cardiovasculares.

Control adecuado de Tension Arterial en pacientes

2.5.5.3 .
hipertensos
Pacientes mayores de 14 afios diagnosticados de HTA con valores en el uUltimo
Formula control de TA diastdlica <90 y TA sistdlica <140, en los dltimos 12 meses x 100 /
Pacientes mayores de 14 afios diagnosticadas de HTA
Fuente OMI
Meta >50%
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2.5.6 Atencion domiciliaria a pacientes inmovilizados

2.5.6.1 Atencion a pacientes inmovilizados en el domicilio
Pacientes inmovilizados con una valoracién del indice de Katz 2 C que son
Férmula atendidos en el domicilio x 100 / Pacientes inmovilizados con una valoracién del
indice de Katz>C
Fuente oMl
Meta > 60%
25 6.6 Ulceras por presién en pacientes incluidos en el servicio
R de inmovilizados (CIAP A28)
Pacientes incluidos en el servicio de inmovilizados (CIAP A28) que tienen registrado
Eérmula nuevos episodios de ulceras por presién de cualquier grado y localizaciéon en los
ultimos 12 meses x 100 / Pacientes incluidos en el servicio de inmovilizados (CIAP
A28)
Fuente oMl
Meta <3%

2.5.9 Inmunizaciones programadas

2.5.9.1 | Cobertura de vacunacion 22 dosis de Triple virica
Nifios/as mayores o iguales a 5 afios de edad y menores de 6 afios que han recibido la
Formula segunda dosis de vacuna triple virica x 100 / Nifios/as mayores o iguales a 5 afios de
edad y menores de 6 afios.
Programa Vacunaciones. Direccién General de Salud Publica y Adicciones, OMI y
Fuente
CIVITAS
Meta >95%
55097 Cobertura de vacunacion frente al Meningococo Cy 12 dosis
B de Triple virica
Nifios/as mayores o iguales a 12 meses y menores de 24 que han recibido la 22 dosis
Formula frente al meningococo C y la 12 dosis de vacuna triple virica x 100 / Nifios/as mayores
o iguales a 12 meses y menores de 24 meses
Programa Vacunaciones. Direccion General de Salud Publica y Adicciones, OMI vy
Fuente
CIVITAS
Meta >95%
2.5.9.4 | Cobertura de vacunacion frente a la gripe
Eérmula Pelrsonas de 60 afios 0 mas vacunados frente a la gripe x 100 / Personas de 60 afios o
mas
Fuente Programa Vacunaciones. Direccion General de Salud Publica y Adicciones, OMI
Meta >75%
9595 Cobertura de vacunacién frente a la gripe de mujeres
777 | embarazadas
, Mujeres embarazadas vacunadas frente a la gripe x 100 / Mujeres embarazadas en
Férmula . .
el periodo de estudio
Fuente Programa Vacunaciones. Direccidon General de Salud Publica y Adicciones, OMI
Meta >75%
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2.5.10 Continuidad asistencial

2.5.10.1 | Seguimiento telefdénico tras el alta hospitalaria
Pacientes dados de alta hospitalaria en cuya historia de OMI, en el protocolo de
Féormula Continuidad de Cuidados, conste el registro de la llamada telefénica x 100/Pacientes
dados de alta hospitalaria
Fuente oMI
La evaluacion se realizara a partir del 1 de julio de 2020
Meta >50%

2.6 Seguridad del paciente

RECOMENDACIONES DE “No Hacer”.

2.4.2 Sondaje vesical en pacientes con cirugia
Pacientes con intervencion quirdrgica con ingreso en el Servicio de Cirugia General y
Férmula Digestivo con sondaje vesical 2 dias posteriores a la intervencién x 100 /Pacientes con
intervencién quirdrgica con ingreso en el Servicio de Cirugia General y Digestivo con
sondaje vesical
Fuente SELENE
Meta <50%
2.4.4 Profilaxis antibidtica mantenida tras la cirugia
Pacientes ingresados intervenidos quirdrgicamente con profilaxis antibidtica
Férmula mantenida durante el primer dia tras la intervencién x 100/ Pacientes ingresados
intervenidos quirdrgicamente
Fuente SELENE, Silicon/SAVAC, ICA (UCI)
Meta <20%
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3. Evaluacion de la aceesibilidad y uso adecuado de los recursos

3.1 Accesibilidad.

312 Pacientes quirurgicos, prioridad 1 con espera mayor de 30
o dias
Eérmula Pacientes en lista de espera quirdrgica, P-1, cuya espera estructural es superior a
los 30 dias desde la fecha de inclusién
Fuente SELENE-PIN: Lista de espera quirurgica (LEQ)
Meta 0%
316 Pacientes que rebasan el tiempo de espera maximo para

servicios hospitalarios

Pacientes que rebasan el tiempo maximo de espera para un servicio hospitalario
(Primera visita de consultas externas / pruebas complementarias / terapéuticas /
servicios quirurgicos)

Formula Desagregaciony limite:

3.1.6.1-Consulta externa, 50 dias de espera

3.1.6.3-Servicios quirurgicos, 150 dias de espera

Fuente SELENE-PIN
Meta 0

Pacientes sin fecha asignada para ser atendido en

consultas externas hospitalarias
Pacientes sin fecha asignada en consultas externas de atencién hospitalaria x 100 /
Pacientes en espera para una cita en consultas externas hospitalarias

Fuente SELENE -PIN

3.1.8

Formula

Meta <5%

Tiempo de atencion por paciente en consulta de Médico de

3.1.18 .
Familia
3 Minutos totales invertidos en las consultas de Medicina de Familia / Pacientes
Férmula . . - s o
atendidos por el médico de familia en el ultimo afio
Fuente oMlI
Meta > 6,3 minutos

3.1.19 Tiempo de atencidn por Paciente en consulta de Pediatria
Minutos totales invertidos en las consultas de Pediatria/ Pacientes atendidos en

Férmula e, . o o
consultas de Pediatria realizadas en el ultimo afio

Fuente oMlI

Meta >7,5 minutos
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3.2 Uso adecuado de los recursos

3.2.1 Rendimiento quirurgico
Tiempo transcurrido (expresado en minutos) entre el inicio de la primera
Férmula intervencion y el fin de la ultima intervencién (Tiempo bruto) x 100 / Tiempo
asignado en la planificacion de cada sesién (Tiempo disponible)
Fuente SELENE - PIN
Meta >85%
3.2.2 Suspensién de la intervencién quirurgica
Eérmula Intervenciones quirdrgicas programadas con estado “suspendidas” x 100 /
Intervenciones quirurgicas programadas
Fuente SELENE - PIN
Meta <5%
3.2.10 Demora en el alta hospitalaria
1. Altas administrativas en unidades de hospitalizacién quirdrgica y médica antes de
las 14:00 horas x 100 / Altas administrativas en unidades de hospitalizacién
, quirdrgica y médica desde las 08:00 a las 20:00 horas
Formula
2. Altas hospitalarias que tienen el informe de alta validado antes de las 12 horas x
100 / Altas hospitalarias
Fuente SELENE
Meta 1.220%
2.240% A partir de la actualizacién de Selene
3.2.12 Médico de familia: Atencién a domicilio
Formula Consultas realizadas a domicilio por el médico de familia
Fuente omlI
Meta >4 al mes
3.2.13 Enfermeria: Atencion a domicilio
Férmula Consultas realizadas a domicilio por Enfermeria
Fuente omlI
Meta >35 al mes

3.3 Incapacidad Temporal

3.3.1 Control Incapacidad Temporal (IT)
, Propuestas de altas médicas respondidas en plazo x 100 / Propuestas de altas
Formula .
médicas
Fuente oMmI
Meta > 85%
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3.3.2 Porcentaje de altas que no superan la duracion optima
Procesos de IT finalizados para los procesos osteomusculares en que la duraciéon se
Formula ajusta a la prevista en la duracién 6ptima X 100 / Total de procesos de IT finalizados
para los procesos osteomusculares
Fuente ITESAN
Meta >55%
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4 Uso Apropiado de los Medicamentos

4.1Medicina Familiar Y Comunitaria.
4.1.2 Calidad basada en la sel eccion de medicamentos.

4.1.2.1 | Antibidticos de amplio espectro/espectro reducido

Férmula Dosis Diarias Definidas (DDD) de antibidticos de amplio espectro / DDD antibidticos
espectro reducido, prescritos en Atencién Primaria

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <3,5

4.1.3 Calidad basada en el volumen de espoxicidn delapoblaciéona
medicamentos.

4.1.3.1 | Antibioticos sistémicos

Formula Dosis Diarias Definidas x 1.000 habitantes y dia (DHD), de antibidticos sistémicos
(grupo J01) prescritos en atencién primaria

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <15,5

4.1.3.6 | Fentanilo transmucoso (accién ultrarrapida)

Formula Dosis Diarias Definidas por 1.000 habitantes y dia (DHD), de fentanilo transmucoso

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <0,38

4.2 Pediatria de Atencién Primaria.

4.2.1. Calidad Basadaen la seleccidn de medicamentos.

4.2.1.1 | Amoxicilina-clavulanico

Férmula DDD de amoxicilina-clavuldnico prescrito en Pediatria x 100 /DDD de penicilinas
prescritas en Pediatria

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <46%
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4_2.2 Calidad basada en el volumen de exposiciénde la poblacién a
medicamentose

4.2.2.1 | Antibidticos sistémicos en menores de 3 anos

Formula Dosis Diarias Definidas x 1.000 habitantes menores de tres afios y dia (DHD), de
antibidticos sistémicos (grupo JO1) prescritos en menores de tres afios

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <8

4.3 Salud Mental.

Pacientes tratados con Paliperidona depot a dosis mayores a
4.3.2 | larecomendacién maxima (5 mg/paciente/dia) en el Area de

Salud

Formula Pacientes con dosis mayores a la dosis maxima x 100/Total pacientes tratados con
paliperidona depot

Fuente Datos disponibles por la DGAS (SGF) en el fichero Gestion de la Prestacion
Farmacéutica

Meta <33%
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