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INTRODUCCION

El Plan de Actuaciéon Madrid Salud 2017 recoge la planificaciéon de actuaciones que se prevé realizar,
alineado con la Estrategia y el Programa de Gobierno Municipal.

Las acciones se planifican tomando como base a la previsién del presupuesto para 2017 definiéndose
objetivos, actividades, indicadores y metas que dan cuenta de la planificacién, desarrollo y evaluacién del
gasto, distribuido en cuatro programas presupuestarios.

Ordena la planificacién anual de sus actuaciones a través de:

» 12 lineas estratégicas en cada una de ellas se definen los objetivos, actividades, indicadores
y metas para 2017

o Planes estratégicos o de accién especificos
» Acciones Madrid Salud en el Plan de Gobierno
» Cartas de Servicios
» Encomiendas de gestion
o Cuadro de Mando Integral
1. ESTRATEGIA DE MADRID SALUD

De acuerdo con la nueva estrategia, la revision de las lineas estratégicas de Madrid Salud se inici6 en
noviembre de 2016 y ha finalizado en enero de 2017. Se incorporan dos nuevas lineas estratégicas
denominadas:

o “Promover la prestacién de cuidados en la vida cotidiana de los barrios”

o “Colaborar con organizaciones municipales o externas en el ambito de la salud”, transversal a
toda la organizacién

Asimismo se inicia la difusion de la estrategia en enero de 2017 y se finalizara a finales de febrero de
2017. Seguidamente se detallan las lineas estratégicas revisadas.

PLAN
ESTRATEGICO
O ACCION
2015-2019

MAPA
ESTRATEG.:EJE /
OBJETIVO

LINEA
ESTRATEGICA
TRANSVERSAL

LINEA ESTRATEGICA

ORIENTADO

1. Mejorar la  seguridad

. . . Ciudadanos
alimentaria en la ciudad
2. Prevenir los efectos en
salud de los factores
ambientales y promover | Ciudadanos
Plan anual de
entornos urbanos ..
actividades
saludables
programadas
3. Actuar sobre las control oficial
Eje: Una ciudad poblaciones de animales alimentos,  de | Colaborar con
centrada en las domésticos atendiendo a | ~. establecimientos | organizaciones
Ciudadanos

y actividades con | municipales o

personas, solidaria

su sanidad y bienestar para

comunitaria de sus barrios.

e inclusiva/ Una minimizar su impacto en la incidencia  en | externas en el
cuidad activa y salud publica salud publica ambito de la
saludable Supervisar, auditar y | Dptos. Servicios salud

coordinar los | Sanitarios,

departamentos de | calidad y

servicios sanitarios, calidad | consumo de los

y consumo de los distritos” | distritos y MS

Desarrollar programas vy

servicios para la promocion Estrategia

de la salud de los y las | Ciudadanos Barrios

madrilenas, y de la salud Saludables
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MAPA . ESTRATEGICO LINEA
ESTRATEG.:EJE / LINEA ESTRATEGICA ORIENTADO 0 ACCION ESTRATEGICA
OBJETIVO 2015-2019 TRANSVERSAL
6. Promover la prestacion de Plan Madrid
cuidados en la vida | Ciudadanos Ciudad de los
cotidiana de los barrios cuidados
7. Ofertar a los ciudadanos
de Madrid una

intervencion integral en
materia de adicciones que

permita establecer

acciones eficaces en el . Plan de
. Ciudadanos ..

continuo Adicciones

prevencién/asistencia/rein
sercién, que minimicen el
impacto negativo sobre la
salud individual y la salud

publica

Plan de
- Trabajadores del Prevenuon de

8. Facilitar un entorno de . Riesgos

. Ayto. de Madrid
seguridad y salud laboral laborales del
y OOAA .

Ayuntamiento y

OOAA

9. Gestionar el capitulo 1 del

Trabajadores del
presupuesto y los recursos

Organismo
humanos aumentando la 8
R Auténomo
motivacion de los .
. Madrid Salud
trabajadores

Eje: Un gobierno,

P 10. Mejorar de forma continua
democratico,

- . Soporte a los
los servicios y potenciar el

transparente y compromiso  social servicios de
eficaz P Y| Madrid Salud
ambiental
Soporte en

11. Mejorar los procesos | procesos
administrativos y optimizar | administrativos a
el presupuesto la actividad de

Madrid Salud

Ciudadanos.

Trabajadores de

12. Potenciar la comunicacién | MS. Soporte a

los servicios

Madrid Salud

2. PLANES ESTRATEGICOS/ACCION/ANUALES

Se incluye el Plan Madrid Ciudad de los Cuidados en los planes estratégicos y de accion de Madrid Salud,
que permiten la operativizacion de las lineas estratégicas:

e EL PLAN ANUAL DE ACTIVIDADES PROGRAMADAS DE CONTROL OFICIAL DE ALIMENTOS Y
DE ESTABLECIMIENTOS Y ACTIVIDADES CON INCIDENCIA EN SALUD PUBLICA 2017.

El Plan de Actividades Programadas (PAP) recoge las actividades de inspeccion relacionadas con el
Control Oficial de Alimentos, Establecimientos con incidencia en la Salud Publica y actividades
concernientes con la Sanidad y Proteccién Animal que se llevaran a cabo en la Ciudad de Madrid durante
2017, partiendo de un planteamiento global e integrado que viene a ordenar las actuaciones municipales
en dichas materias, y con el objetivo de asegurar que las mismas se realicen con la maxima calidad técnica
y funcional.

El Control Oficial de los Alimentos del afio 2017 en el municipio de Madrid parte, igual que en ainos
anteriores, de un planteamiento global que ordena las actuaciones que la Inspeccién Municipal realizara
en el marco del PLAN DE ACTIVIDADES PROGRAMADAS EN MATERIA DE CONTROL OFICIAL DE
ALIMENTOS vy que afectara a los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los
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Distritos y a los Departamentos de Inspeccién Central, Aguas de Consumo y Transporte Alimentario y
de Inspeccién de Mercamadrid, pertenecientes a Madrid Salud.

Mediante este Plan se pretende dar cumplimiento al mandato Comunitario derivado del Reglamento (CE)
882/2004 del Parlamento Europeo y del Consejo, “sobre los controles oficiales efectuados para
garantizar la verificacion del cumplimiento de la legislacién en materia de piensos y alimentos ...”, asi
como a las directrices contenidas en el Plan Nacional de Control Oficial de la Cadena Alimentaria 2016-
2020, en adelante PNCOCA, en todo lo relacionado con la terminologia, criterios, estructura,
organizacion, gestidon, numeracién y denominacion de los programas de control oficial.

e ESTRATEGIA BARRIOS SALUDABLES 2016-2019

La profundizacion del proceso de reorientacion comunitaria iniciado en 2008, anteriormente denominado
“Estrategia Gente Saludable 2010-2015", que partiendo de esta experiencia y en el marco del actual
proceso de desarrollo comunitario de los barrios y distritos de Madrid, y del Plan Madrid ciudad de los
cuidados, promueve la salud comunitaria. Por ello, este proyecto, que tiene el nombre de “Estrategia
Barrios Saludables 2016-2019”, definida a partir de la revisién de los 9 programas marco de la anterior
estrategia, de los proyectos de los 16 centros territoriales (CMSc) y de la funcién de los centros
especializados de apoyo, a la luz de las nuevas prioridades institucionales.

e PLAN MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS

El Plan Madrid Ciudad de los Cuidados constituye una decidida apuesta por ir poniendo en el centro de
las decisiones politicas la sostenibilidad de la vida, una perspectiva de andlisis que sitta la reproduccion
social y la vida cotidiana de la gente como aspecto fundamental del sistema socio-econémico vy, por otra,
el trabajo y la perspectiva de cuidados como aspecto determinante de las condiciones de vida de la
poblacién, desplazando el objetivo social desde la obtencién de beneficio al cuidado de la vida.

Para ello, el Plan Madrid Ciudad de los Cuidados marca el inicio de una nueva forma de proceder dentro
de la gestion municipal, donde la transversalidad y la hibridacion seran la esencia de los proyectos que
se desarrollen.

e REVISION PLAN DE ADICCIONES 2017

El Plan de Adicciones de la Ciudad de Madrid, que actualmente esta siendo sometido a un proceso de
revision y actualizacion para el periodo 2017 - 2021, tiene como misién evitar o reducir los problemas
de adiccion de la poblacién madrilefia, asi como los dafios y consecuencias relacionados con la conducta
adictiva; danos y consecuencias que pueden afectar a la persona adicta, a su entorno familiar y social
préximo, y a la comunidad en su conjunto, en diferentes ambitos:

« Ambito de las Drogodependencias y, dentro del mismo, las actuaciones referidas al control
de la oferta y las orientadas al control de la demanda.

« Ambito de las llamadas Adicciones Sociales o comportamentales.
Existe una red de centros ambulatorios y recursos de apoyo que desarrolla esta misién.

e PLAN DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES DEL AYUNTAMIENTO DE MADRID Y SUS
0OO0.AA.

El nuevo Plan de Prevencion de Riesgos Laborales responde a un nuevo marco normativo. Tiene como
finalidad continuar y completar la integracion de la prevencién de riesgos laborales en la estructura
organizativa de gestién, con presencia en todos los niveles jerarquicos, lo que supone la atribucién a
todos ellos y la asuncién por éstos de la obligacién de incluir la prevencién de riesgos en cualquier
actividad que realicen u ordenen, y en todas las decisiones que adopten en relaciéon con los procesos
técnicos, la organizacion del trabajo y las condiciones en que este se presta.

e CERTIFICADO DE EXCELENCIA CAF +500 PUNTOS POR SU MODELO DE GESTION

Se efectla seguimiento de las mejoras consensuadas por el equipo de autoevaluadores y aprobadas por
la Direccién, configurando un plan de mejora para el periodo 2015-2017 vy se inicia el proceso de
autoevaluacién para la renovaciéon del sello en 2018. Asimismo estad previsto iniciar el proceso de
certificaciéon de ISO 14.001 de la sede de Madrid Salud de Madrid.

e ADHESION DEL AYUNTAMIENTO DE MADRID A LA ESTRATEGIA DE PROMOCION DE LA
SALUD Y PREVENCION (EPSP) EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD DEL MINISTERIO DE
SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD (MSSSI)
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Madrid Salud tiene previsto en el primer trimestre de 2017 la adhesion a la La “Estrategia de Promocion
de la Salud y Prevencién en el Sistema Nacional de Salud” del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, aprobada por el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud (SNS) el 18 de diciembre
de 2013y con vigencia hasta 2020. Tiene por objeto conseguir ganar afios de vida en buena salud y libres
de discapacidad. Propone el desarrollo progresivo de intervenciones basadas en la evidencia cientifica,
dirigidas a promocionar la salud y prevenir las enfermedades, las lesiones y la discapacidad, actuando de
manera integral durante todo el curso de la vida sobre factores como la actividad fisica, la alimentacién,
el tabaco, el alcohol y el bienestar emocional, teniendo en cuenta los entornos en los que vive la poblacién
y con una vocacién de universalidad de las intervenciones.

Entre sus objetivos principales esta su implementacién en las administraciones locales, siendo de especial
importancia la adhesion de ayuntamientos como el de Madrid. La “Estrategia de Promocion de la Salud y
Prevencion en el Sistema Nacional de Salud” del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad
(MSSSI) esta en linea con la estrategia del Ayuntamiento de Madrid, desarrollada a través del organismo
auténomo Madrid Salud, en materia de Prevencion y Promocion de la Salud, denominada “Gente
Saludable” para el periodo 2010-2015, asi como con la actual estrategia “Barrios Saludables 2016-2019".

3. ACCIONES PLAN DE GOBIERNO
PLAN DE GOBIERNO 2015-2019 ACTUACIONES DE MADRID SALUD

IDENTIFICACION DE LA ACTUACION

1. Apertura del "centro de adopcién telematica y sensibilizacién en la adopcién responsable de
animales"

2. Apertura de un "centro de esterilizacién de gatos para la promocién de colonias felinas
estables urbanas"

3. Creacién del Foro Municipal de Proteccidn y Bienestar Animal

SALUD PUBLICA
LE1,2,3y4 4. Plan Municipal de Proteccién y Bienestar Animal

5. Informacion de salud publica a través de la web madrid.es

6. Nuevo modelo de gestién del "Control Oficial de Alimentos"

7. Nuevo modelo de gestién del control de riesgo sanitario de los establecimientos con
incidencia en la salud

8. Alimentacién, actividad fisica y salud (ALAS)

9. Abordaje de las desigualdades sociales en salud

10. Envejecimiento activo y saludable

PREVENCION Y 11. Prevencién y control del tabaquismo
PROMOCION DE

LA SALUD
LE.5

12. Prevencién y promocion de la salud en el ambito educativo

13. Promocion de la salud mental o Psicohigiene

14. Estrategia Barrios Saludables

15. Salud sexual y reproductiva e igualdad de género

16. Salud materno infantil

17. Diagnéstico de necesidades formativas de la Comunidad Escolar en el ambito de la Salud
MADRID (Madrid Ciudad de los Cuidados)

CIUDAD DE LOS | 18. Prevencion de la soledad no deseada y de sus efectos en la salud fisica y mental (Madrid
CUIDADOS Ciudad de los Cuidados)

L.E. 6 19. Prevencion y atencidn de los efectos en la salud fisica y mental de la ciudadania ante los
momentos criticos vitales y malestares de la vida cotidiana (Madrid Ciudad de los Cuidados)

20. Programa de intervencion en zonas de consumo activo: alcohol y otras drogas

ADICCIONES

LE 7 21. Revisién y actualizacién del Plan de Adicciones de la ciudad de Madrid

22. Apoyo al movimiento asociativo mediante la implementacién de una convocatoria de
subvenciones
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IDENTIFICACION DE LA ACTUACION

23. Potenciacion de los programas dirigidos a consumidores crénicos de alcohol y otras drogas
en los CAD

24. Potenciacién de los servicios de captacion proactiva y reduccion del dano y/o mediacion
comunitaria

25. Programa transversal de intervencion integral con adolescentes y jovenes en riesgo de
adiccion

GERENCIA

LE. 10 26. Realizacién de un Estudio de Salud 2018

De estas acciones, esta previsto desarrollar las siguientes fases en 2017:

Previsién de acciones 2017

ACQIC’)N FECHAINICIO | FECHAFIN
NUM.
Realizacion de las obras de acondicionamiento Sept. 2016 Enero 2017
Tramitacién del contrato de gestiéon del centro Enero 2017 Marzo 2017
2
Puesta en marcha del centro Marzo 2017 Mayo 2019
Seguimiento y evaluacion Marzo 2017 Mayo 2019
Elaboracion del texto de la Ordenanza Reguladora de la Tenencia, .
Control y Proteccién de Animales de la Ciudad de Madrid Ul inity 200 He 2007
. Tramitacién y aprobaciéon del texto de la ordenanza Marzo 2017 Sept 2017
Creacion del Foro Municipal de Proteccion y Bienestar Animal Dic. 2017 Dic. 2017
Elaboracion del texto de la Ordenanza Reguladora de la Tenencia, .
Control y Proteccién de Animales de la Ciudad de Madrid Junio 2016 Enero 2017
4 Tramitacion y aprobacién del texto de la ordenanza Marzo 2017 Sept. 2017
Elaboracion del Plan de Proteccion y Bienestar Animal Sept. 2017 Dic. 2017
Aprobacion del Plan de Proteccion y Bienestar Animal Dic. 2017 Dic. 2017
Desarrollo de la aplicacién informatica que permita obtener los
registros de los establecimientos inspeccionados para su Dic. 2015 Marzo 2017
categorizacion en funcién del riesgo
5
Desarrollo de la aplicacion informatica que permita visualizar a
partir de las categorizaciones y de las inspecciones realizadas el Marzo 2017 Marzo 2018
estado higiénico sanitario de los establecimientos
Desarrollo de la aplicaciéon informatica que permita obtener los
registros de los establecimientos inspeccionados para su Dic. 2015 Marzo 2017
6 categorizacioén en funcién del riesgo
Implementacién en los servicios de inspecciéon de seguridad Marzo 2017 Marzo 2018
alimentaria de Madrid Salud y de los 21 Distritos
Desarrollo de la aplicacion informatica que permita obtener los
7 registros de los establecimientos inspeccionados para su Dic. 2015 Marzo 2017
categorizacion en funcién del riesgo
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AC(;ION FECHAINICIO | FECHAFIN
NUM.
Implementacién en los servicios de inspeccién de Madrid Salud y
de los 21 Distritos con competencia en el control de Marzo 2017 Marzo 2018
establecimientos con incidencia en la salud publica

8 Fomepto de la allmentaqon sana y prevencion de la obesidad 01/01/2017 31/05/2019
infantil en centros educativos

9 Estudio de las barreras socioculturales de acceso a los CMS 01/05/2017 31/12/2017
Intervencion especifica en salud y actividad fisica con mayores de

10 alto riesgo en caidas, actividad incluida del convenio firmado con 01/01/2017 31/05/2019
la DG Deportes (actividad individual y grupal)

Elaboracion de.proyectos de salud comunitaria en cada CMS (16 01/09/2016 31/03/2017
CMS + Centro joven)

14 Supervision y apoyo al desarrollo de los proyectos de centros 01/04/2017 31/05/2019
Evaluacién de los proyectos de centro 31/12/2017 31/05/2019
Atencién individual, grupal y comunitaria en anticoncepcién y
asesoria sexual a grupos etarios y sociales con mayores 01/01/2017 31/05/2019
necesidades de salud

15
Atencion individual en Salud Sexual y Salud reproductiva en
mujeres en situacion de prostitucion 01/01/2017 31/05/2019
Disefio del estudio 01/01/2017 01/03/2017

17 . e . .

Reallz,auo_n del estudio diagndstico so’bre neces[dades formativas 01/03/2017 31/12/2017
en el ambito escolar para promover habitos de vida saludable

Convocatoria de una beca de investigacion sobre los efectos de la 01/09/2016 31/12/2017
soledad sobre la salud

Realizacién de un estudio sobre la soledad no deseada en la ciudad

de Madrid mediante el correspondiente contrato olzinde Sy

18
Realizacién de un mapeo de recursos de prevencion de la soledad
no deseada en Tetuan mediante el correspondiente contrato olzinde Ltz
CeIepraaon de una Jornada sobre soledad en la vida cotidiana de 01/01/2017 31/12/2017
las ciudades
Convocatoria de tres becas para la aplicacién de metodologias
artisticas que promuevan el bienestar y reduzcan los efectos de los 01/09/2016 31/12/2017
malestares en la vida cotidiana
Convocatoria de una beca para el desarrollo de una aplicacién

19 movil que promueva los cuidados en la vida cotidiana 01/09/2016 31/12/2017
Celebracién de una Jornada sobre Madrid Ciudad de los Cuidados

01/01/2017 31/10/2017
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INTRODUCCION

AC(;ION FECHAINICIO | FECHAFIN
NUM.
Elaboracion de procedimientos especificos para cada uno de los
eventos en coordinaciéon con las unidades municipales implicadas 02/01/2017 31/05/2019
(JMD, Policia Municipal y SAMUR-PC)
20
Implementacién, seguimiento y evaluacion de las actuaciones
14/01/2017 31/05/2019
Redaccion de Plan 24/11/2016 15/04/2017
21
Aprobacion del Plan 15/05/2017 30/05/2017
Preparacion y publicacion Convocatoria de Subvenciones 2017 01/12/2016 31/03/2017
Vanrac_llon proyec‘tos presentados a la convocatoria 2017 y 20/04/2017 20/05/2017
concesion subvenciones
22
Segwmlentc? y evaluacioén de los proyectos subvencionados en la 22/05/2017 29/12/2017
convocatoria 2017
Preparacion y publicacion Convocatoria de Subvenciones 2018 01/12/2017 30/03/2018
Dlsenq del programa de forrpacmn dg ggentes de salud y otras 01/08/2016 01/03/2017
actuaciones de dirigidas a pacientes crénicos
Incorporacion del personal (funcionarios interinos) solicitado por
exceso 9 acumulacpn de estas tareas (3 medlco.s, 2 enfermeros y 01/03/2017 31/03/2018
2 trabajadores sociales) para reforzar los equipos de los CAD
23 segun la demanda del distrito
Implementacién y segmmlentp de programas dg formac[or) de 01/07/2017 01/01/2019
agentes de salud y otras actuaciones dirigidas a pacientes crénicos.
ImpIementaaon de t.alleres (lje- formacion adaptados a las 01/05/2017 01/05/2018
necesidades de los pacientes crénicos
Elaboracion de la documentacién del procedimiento
administrativo para ampliacion de unidad moévil de reduccién del 01/05/2016 01/04/2017
dafo
Implementacioén del programa de psiquiatria de bajo umbral en la
unidad mévil de reduccién del dafio 01/05/2017 31/12/2017
Prospeccién de zonas de actuacién e incremento de una parada
24 mas de la unidad mévil de reduccidn del dafo 01/11/2017 01/01/2018
Elaboracion de la documentacion del procedimiento
administrativo para la ampliacion del Programa de mediacién 01/06/2016 01/01/2017
comunitaria en 2017
Incremento de las acciones de mediaciéon comunitaria
01/01/2017 31/12/2017
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AC(;ION FECHAINICIO | FECHAFIN
NUM.

Gestion del traslado a un local municipal mas amplio y adecuado
para Centro de Atencion Sociosanitaria Basica 01/11/2016 01/05/2017
Elaboracion de la documentacion del procedimiento
administrativo para ampliacion del servicio del Centro de Atencién 01/06/2017 01/11/2017
Sociosanitaria Basica
Elaboracion de la documentacion del procedimiento
administrativo para la renovacién del Programa de mediaciéon 01/06/2017 01/01/2018
comunitaria en 2018
Elaboracion del “Proceso de Intervencion con Adolescentes y
Jovenes del IAMS”, incluyendo Orientacion Familiar y atencién a 14/06/2015 30/06/2017
las TICs
Incorporacion del personal funcionario interino solicitado por
exceso o acumulacién de estas tareas (7 psicélogos) para reforzar 01/03/2017 31/03/2018
los Equipos de Adolescentes y Jovenes de los CADs
Disefio del programa de formacién para la intervencion integral
con adolescentes y jovenes con problemas derivados del uso 01/03/2017 31/06/2017
inadecuado de las TICs
Implementacion del programa de formacién para la intervencion

25 integral con adolescentes y jovenes con problemas derivados del 01/09/2017 01/12/2017
uso inadecuado de las TICs
Elaboracion de la documentacion del procedimiento
adm!r?lstratlvo para la contratacpp de S.e.rV|C|o de Orientacién 23/01/2017 15/05/2017
Familiar con una plaza de Orientaciéon Familiar por cada uno de los
7 CAD del IAMS
Implementacion y seguimiento de las actuaciones dirigidas a
potenciar la intervencion integral con adolescentes y jovenes con 01/03/2017 31/03/2018
problemas derivados del uso inadecuado de las TICs
Incremer)?o de las af:jclwdades formativas dirigidas a mejorar la 01/05/2017 31/05/2017
empleabilidad de los jovenes
Coqst|t~UC|on del grupo de trabajo y recogida de informacién para 01/01/2017 28/02/2017
el disefio de la encuesta
Disefio de la encuesta 15/02/2017 15/06/2017

26 Preparaaop, pgl?I|C|taC|on y resolucién de un contrato de servicios 15/04/2017 01/09/2017
para la realizacion del trabajo de campo y resultados base
Trabajo de Campo y resultados base 01/09/2017 30/11/2017
Elaboracion del Estudio de Salud 2018 30/11/2017 31/08/2018
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INTRODUCCION

4. CARTAS DE SERVICIOS

Madrid Salud, durante el periodo 2017, realizara la evaluacién de cada una de ellas en el primer trimestre
de 2017, esta prevista la certificacion UNE 93200:2008 de la CS de Prevenciéon y Control de Plagas de
la ciudad de Madrid e iniciard una carta mas, durante el segundo semestre de 2017.

CARTAS DE SERVICIOS MADRID SALUD Linea Estratégica ’ Situacién ‘

Sugerencias y Reclamaciones de Madrid Salud -
INTEGRADA EN CS 42.- Sugerencias vy 11 Integrada en la general
Reclamaciones, se deroga el 28/08/2014
13.- Instituto de Adicciones 7
_ . .. . Certificadas por AENOR

24.- Salud Publica en materia de Proteccion Animal 3y4 DICIEMBRE 2014
32.- Brotes y Alertas Alimentarias - Salud Publica 1y4
38.- Actividades Sanitarias para la Prevencion y

- . 7
Proteccién de la Salud en el Trabajo Certificadas por AENOR
39.- Salud Ambiental en Habitabilidad y Salubridad de ova NOVIEMBRE 2015
la Vivienda y
49.- Prevencién y Control de Plagas en la Ciudad de ova Prevista Certificacion 2017 UNE
Madrid Y 93200:2008
56.- Carta de Servicios en materia del Consejo al 5 Certificadas por AENOR
Viajero y Vacunacién Internacional DICIEMBRE 2016
Carta.de Serwf:l.os del Centro de Prevencion del 5 Asralbed an Nevamsie 2066
Deterioro Cognitivo

Este proceso, iniciado por la Direccién General de Calidad y Atencién al Ciudadano en 2014, ha permitido
la certificaciéon del Sistema de Gestidon de las Cartas de Servicios y cartas individuales, estando
certificadas siete de las ocho Cartas de Servicios de Madrid Salud.

5. ENCOMIENDAS DE GESTION

Durante 2017 se cumplira con los objetivos de las encomiendas de gestion

SERVICIO ENCOMIENDA

Centro Monografico Salud Gestidn de vacunacion en “Sanidad Exterior” del Ministerio de Sanidad y
Internacional Consumo
Servicio de Farmacia Depésito de medicamentos de Samur Proteccion Civil

Andlisis y muestras de sustancias psicotrépicas y estupefacientes
decomisadas por policia municipal

Laboratorio de Salud Publica Determinaciones del posible consumo de sustancias estupefacientes y
psicotrépicas en los conductores mediante analisis de muestras biolégicas
de fluido oral

6. CUADRO DE MANDO INTEGRAL DE
MADRID SALUD

Herramienta de gestién de Madrid Salud para la
direcciéon de la Organizacion y la difusion de la
estrategia a la misma. Ordenado por las lineas
estratégicas de MS. El CMI contiene 88 indicadores,
la mayoria de estos corresponden a procesos. Los
objetivos y acciones de mejora previstas se recogen
en la linea estratégica 10.
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LINEA ESTRATEGICA 1

LINEA ESTRATEGICA 1: Mejorar la seguridad

alimentaria en la ciudad

DPTO. DE uT

E‘”;:UL’I‘DCI'\%N v COMUNICACION
1 1 1 1 1 1

SALUD ADICCIONES ADMINISTRATIVA PATRIMONIAL LABORALES

I
SERVICIO DE
COORDINACION
DPTO
COORDINACION
Il DPTO. INSPECCION

CENTRAL

DPTO.
=] LABORATORIO
SALUD PUBLICA

Ml DPTO. SEGURIDAD
ALIMENTARIA

DPTO. INSPECCION

MERCAMADRID

DPTO. GESTION
ADMINISTRATIVA

SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA

SERVICIO DE COORDINACION
MISION

Madrid Salud, a través del Servicio de Coordinacién, asume las competencias asignadas de
coordinacién de las actuaciones de los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo
de los Distritos, en materia de seguridad alimentaria, salud ambiental y protecciéon y sanidad
animal; asi como la coordinacion de los Departamentos adscritos a la Subdireccién General (5.G.)
de Salud Pubilica.

UNIDADES RESPONSABLES: Departamentos de Seguridad Alimentaria,
Inspeccion de Mercamadrid, Inspeccion Central y Laboratorio de Salud Publica.
UNIDAD COLABORADORA: S.G de Gestion Econémico - Administrativa

Los Departamentos de Seguridad Alimentaria, Inspeccion de Mercamadrid, Inspeccion Central y
Laboratorio de Salud Publica, asumen las competencias asignadas en materia de seguridad
alimentaria, en orden a controlar la calidad y seguridad de los alimentos, y aguas que se consumen
en la Ciudad de Madrid.

Evaluacion Plan de Actuacion 2016 (provisional):

Grado de cumplimiento de Objetivos: 95%

e Implantacion Areas de Mejora: 89%
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LINEA ESTRATEGICA 1

OBJETIVOS GENERALES:

O.G.1: Prevenir y controlar los riesgos, en establecimientos de los sectores de la restauracion
colectiva y del comercio minorista, de alimentacion en los Distritos.

0.G.2: Prevenir y controlar los riesgos en establecimientos del sector del comercio mayorista de
alimentacion: Mercamadrid.

0.G.3: Garantizar la calidad y la seguridad de los productos alimenticios que se comercializan y
distribuyen en nuestra ciudad, que se hayan definido en los programas oficiales de toma de
muestras procedentes de los servicios de inspeccién y alertas alimentarias, comprobandose,
mediante técnicas y métodos de anadlisis validados por la legislacion europea y espafiola, las
caracteristicas de composicidon y calidad de los alimentos, la presencia de contaminantes
alimentarios con incidencias sobre la salud de los consumidores y la adecuacion de los productos
alimenticios a las disposiciones en materia de etiquetado, presentacion y publicidad; asi como
vigilar el estado higiénico de los alimentos mediante técnicas y métodos microbiolégicos y
parasitolégicos.

0.G.4: Control de los autocontroles en las empresas del sector alimentario.

0O.G.5: Control de alérgenos y sustancias que provocan intolerancias, investigando y
determinando la presencia de alérgenos en alimentos, que puedan causar riesgo para la salud en
algunos colectivos poblacionales.

0.G.6: Proporcionar una respuesta rapida y eficaz ante las emergencias alimentarias, ademas de
investigar y determinar los agentes causantes relacionados con los brotes de toxiinfecciones, y
con las alertas que puedan suponer riesgo sanitario; asi como el control de manipuladores de
alimentos procedentes de dichos brotes o alertas alimentarias.

0.G.7: Realizar el control y vigilancia del agua de consumo en grifo del consumidor.

0.G.8: Controlar las condiciones técnicas e higiénicas de los vehiculos de transporte de alimentos
y productos alimentarios, asi como de los productos transportados.

INDICADORES ESTRATEGICOS DEL SISTEMA DE GESTION ESTRATEGICA (OBSERVATORIO
DE LA CIUDAD)

e Calidad de alimentos: proporcion de muestras de alimentos analizadas conformes a la
normativa en relaciéon con:

= El control de la informacion y composicién alimentaria.
= El control de riesgos biolégicos y quimicos.

e Calidad de agua del grifo: Mide la proporciéon de muestras de agua de grifo aptas para el
consumo. Las muestras analizadas, tomadas de oficio, se obtienen en edificaciones
(instalaciones interiores) publicas y con actividad comercial (colegios, polideportivos,
albergues, centros de dia, bares, restaurantes, centros comerciales, comercio minorista de
la alimentacién y otros edificios publicos).

e Inspecciones realizadas en Seguridad Alimentaria (indicador accién): Numero de
inspecciones realizadas en restauraciéon colectiva, comercio minorista y comercio
mayorista.

e Brotes de toxiinfeccion alimentaria en la ciudad de Madrid (indicador accién): Numero de
brotes de toxiinfecciéon alimentaria, registrados en la ciudad de Madrid, por 100.000
habitantes.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La misidn que tienen encomendada los departamentos implicados en esta linea estratégica se
desarrolla, de forma coherente con ella, a través de las siguientes lineas de trabajo:

LINEA DE TRABAJO 1: PLANIFICACION, PROGRAMACION Y EVALUACION DEL CONTROL
OFICIAL DE ALIMENTOS (0.G. 1, 2,3,4,5,7y 8)

El Dpto. de Seguridad Alimentaria, a través de la Unidad Técnica (U.T.) de Planificacién y
Supervision Alimentaria, desarrolla su actividad de control oficial de alimentos (COA), entre otras
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LINEA ESTRATEGICA 1

actuaciones, mediante la planificacién, programacién y evaluacion de la actividad inspectora
comun a todo el municipio de Madrid. Esta actividad inspectora se realiza por los Dptos. de
Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo, de las 21 Juntas de Distrito, el Dpto. de Inspeccion
Central, Aguas de Consumo y Transporte Alimentario, y el Dpto. de Inspeccién Mercamadrid.

Esta linea de trabajo se lleva a cabo a través de las siguientes actuaciones:

e 1.1: Diseio del Plan de Actividades Programadas en Materia de Control Oficial de
Alimentos.

e 1.2: Evaluacion y Seguimiento de la Actividad Inspectora.

1.1: PLAN DE ACTIVIDADES PROGRAMADAS EN MATERIA DE CONTROL OFICIAL DE
ALIMENTOS (COA)

Todos los afos se elabora, de forma consensuada con los diferentes servicios municipales
competentes en el control oficial de alimentos, un Plan de Actividades Programadas en Materia de
Control Oficial de Alimentos (en adelante PAP).

Mediante este PAP se pretende dar cumplimiento al mandato Comunitario derivado del
Reglamento (CE) 882/2004 del Parlamento Europeo y del Consejo, “sobre los controles oficiales
efectuados para garantizar la verificacién del cumplimiento de la legislacién en materia de piensos
y alimentos ...", asi como a las directrices contenidas en el Plan Nacional de Control Oficial de la
Cadena Alimentaria 2016-2020, en adelante PNCOCA, en todo lo relacionado con la terminologia,
criterios, estructura, organizacion, gestion, numeraciéon y denominacion de los programas de
control oficial.

En virtud de lo anterior, el PAP para el aho 2017, se estructura en dieciséis Programas Especificos
de Control Oficial de Productos Alimenticios, dos de los cuales se dividen en Subprogramas, a fin
de englobar todas las actividades programadas que llevaran a cabo los Servicios de Inspeccion
Municipal en materia de Control Oficial de Alimentos (inspecciones, controles, auditorias y toma
de muestras de alimentos y productos alimentarios). Entre estos, se incluyen dos programas
propios denominados Programa 11 (A): Control sobre otras determinaciones microbioldgicas y
Programa 19: Control Fisico-Quimico, no contemplados en el PNCOCA 2016-2020.

Se significa que no se han incluido los programas del citado PNCOCA, nimeros 3: Control del
bienestar animal en matadero, 4: Control de mataderos y establecimientos de manipulacién de
caza silvestre y salas de tratamiento de reses de lidia, 7: Control de alimentos irradiados, por no
ser, en la actualidad, de aplicacién en la ciudad de Madrid.

Por otra parte, hay que sefalar que el Programa n° 10: Control de complementos alimenticios, esta
pendiente de ser incluido en el PAP 2017 cuando se termine de elaborar conforme a los criterios
acordados con la Comunidad de Madrid.

También se incluye en este PAP, entre otros, un programa para el control de las aguas de consumo
humano, sin numerar, denominado “Programa de Toma de Muestras y Andlisis de Aguas de
Consumo”.

El citado PAP incorpora los objetivos generales y especificos, el nimero de inspecciones
programadas y la documentacién técnica (protocolos de inspeccién, guias de cumplimentacion,
instrucciones), con el fin garantizar la calidad técnica de los controles, la fiabilidad en su ejecucion,
asi como unificar los criterios de los distintos Servicios de Inspeccién implicados.

Concretamente el PAP de 2017, se estructura en los Bloques, Programas y Subprogramas que se
detallan a continuacién:

BLOQUE I: CONTROL DE ESTABLECIMIENTOS ALIMENTARIOS.

» PROGRAMA 1: CONTROL GENERAL DE ESTABLECIMIENTOS ALIMENTARIOS (0.G. 1,2y
8)

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a las condiciones
de higiene de los establecimientos alimentarios y alimentos, a la trazabilidad y a la ausencia de
formacién de los trabajadores de empresas alimentarias.

Este programa se divide en los siguientes Subprogramas:
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v’ SUBPROGRAMA 1.1: PREVENCION Y CONTROL DE  RIESGOS  EN
ESTABLECIMIENTOS DE LOS SECTORES DE LA RESTAURACION COLECTIVAY DEL
COMERCIO MINORISTA DE LA ALIMENTACION EN LOS DISTRITOS.

v SUBPROGRAMA 1.2: PREVENCION Y CONTROL DE RIESGOS EN
ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR DEL COMERCIO MAYORISTA DE
ALIMENTACION (Mercamadrid).

v SUBPROGRAMA 1.3: PREVENCION Y CONTROL DE RIESGOS EN EL TRANSPORTE
DE ALIMENTOS.

» PROGRAMA 2: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS ESTABLECIMIENTOS
ALIMENTARIOS (0.G.4)

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a una incorrecta
implantacién de sistemas de autocontrol basados en los principios APPCC en establecimientos
alimentarios.

Este programa se divide en los siguientes Subprogramas:

v SUBPROGRAMA 2.1: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR DE LA RESTAURACION COLECTIVA Y DEL
COMERCIO MINORISTA DE LA ALIMENTACION EN LOS DISTRITOS.

v" SUBPROGRAMA 2.2: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR DEL COMERCIO MAYORISTA DE
ALIMENTACION (Mercamadrid).

En relacion con el PROGRAMA 1: CONTROL GENERAL DE ESTABLECIMIENTOS
ALIMENTARIQOS:

Para el afnio 2017 se ha programado la realizacion de un total de 19.391 inspecciones y controles
en materia de COA, que seran llevadas a cabo por los Departamentos de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de las Juntas de Distrito (JJ.DD.), el Dpto. de Inspeccién Central y el Dpto. de
Inspeccién de Mercamadrid.

Prevision para 2017:

ACTUACIONES PROGRAMADAS EN MATERIA DE CONTROL GENERAL DE ESTABLECIMIENTOS
ALIMENTARIOS EN LA CIUDAD DE MADRID PARA EL ANO 2017

N° DE INSPECCIONES /

SERVICIO DE INSPECCION ACTUANTE

CONTROLES
Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los distritos (1) 14.412
Dpto. de Inspeccion Central de Madrid Salud (2) ‘ 3.220
Dpto. de Inspeccion de Mercamadrid de Madrid Salud (3) 1.759
TOTAL 19.391

(1) Las 14.412 actuaciones inspectoras programadas, se desglosan en 7.533 inspecciones en el sector de la Restauracion
Colectiva 'y 6.879 en el Comercio Minorista de la Alimentacién.

(2) Las 3.220 inspecciones programadas por el Dpto. de Inspeccién Central, se desglosan en 2.570 inspecciones de apoyo en los
Distritos (en los sectores de restauracion colectiva -1.690- y -880- comercio minorista de la alimentacion) y 650 inspecciones
de transporte de alimentos.

(3) Las 1.759 actuaciones inspectoras programadas por el Dpto. de Inspeccion de Mercamadrid, se desglosan en 377
inspecciones de establecimientos y 1.382 controles, en establecimientos ubicados en la Unidad Alimentaria (U.A.) de
Mercamadrid.

BLOQUE II: CONTROL DE LA INFORMACION Y COMPOSICION ALIMENTARIA

» PROGRAMA 5: CONTROL SOBRE LA INFORMACION DE ALIMENTOS Y MECA’S
ENTREGADOS AL CONSUMIDOR FINAL

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos derivados de una incorrecta
informacién de alimentos y materiales en contacto con los alimentos, entregados al consumidor
final.

» PROGRAMA 6: CONTROL DE INGREDIENTES TECNOLOGICOS EN ALIMENTOS
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El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos derivados del uso incorrecto
de ingredientes tecnoldgicos presentes en los alimentos, de acuerdo con la normativa vigente.

» PROGRAMA 8: CONTROL DE ALERGENOS Y SUSTANCIAS PRESENTES EN LOS
ALIMENTOS QUE PROVOCAN INTOLERANCIAS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
gluten y de alérgenos no declarados en los alimentos de acuerdo con la normativa vigente.

» PROGRAMA 9: CONTROL DE ALIMENTOS BIOTECNOLOGICOS (OMG)

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
OMG no autorizados y de OMG no declarados en los alimentos, de acuerdo con la normativa
vigente.

BLOQUE Ill: CONTROL DE RIESGOS BIOLOGICOS Y QUIMICOS

» PROGRAMA 11: CONTROL SOBRE CRITERIOS MICROBIOLOGICOS DE SEGURIDAD
ALIMENTARIA

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
microorganismos y sus niveles en los alimentos de acuerdo con el Reglamento (CE) n° 2073/2005.

» PROGRAMA 11 (A): CONTROL SOBRE OTRAS DETERMINACIONES MICROBIOLOGICAS.

El objetivo general de este programa es realizar, de acuerdo con la capacidad analitica del LSP,
ciertas determinaciones microbioldgicas no contempladas en el Reglamento (CE) n°® 2073/2005,
fundamentalmente en casos de brotes de origen alimentario, denuncias, alertas, etc., asi como en
todos aquellos casos en que exista sospecha de contaminacion por lo referidos microorganismos.

» PROGRAMA 12: CONTROL DE ANISAKIS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
Anisakis spp. en los alimentos de acuerdo con la normativa vigente.

» PROGRAMA 13: CONTROL DE MICOTOXINAS Y TOXINAS VEGETALES INHERENTES EN
ALIMENTOS

El objetivo general de este programa es reducir la apariciéon de riesgos vinculados a la presencia de
micotoxinas en los alimentos, de acuerdo con la legislacién vigente.

» PROGRAMA 14: CONTROL DE BIOTOXINAS MARINAS EN PRODUCTOS ALIMENTICIOS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
biotoxinas marinas en los alimentos, de acuerdo con la legislaciéon vigente.

» PROGRAMA 15: CONTROL DE CONTAMINANTES ABIOTICOS EN ALIMENTOS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
contaminantes abidticos en los alimentos de acuerdo con la legislacién vigente.

» PROGRAMA 16: CONTROL DE MATERIALES EN CONTACTO CON ALIMENTOS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a los niveles de
migracién en los envases y en materiales en contacto con los alimentos, de acuerdo con la
legislacion vigente

» PROGRAMA 17: CONTROL DE RESIDUOS DE PLAGUICIDAS EN ALIMENTOS

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
residuos de plaguicidas no autorizados o en niveles superiores a los establecidos en la normativa
vigente.

» PROGRAMA 18: CONTROL DE DETERMINADAS SUSTANCIAS Y SUS RESIDUOS EN
PRODUCTOS DE ORIGEN ANIMAL

El objetivo general de este programa es reducir la aparicion de riesgos vinculados a la presencia de
residuos de medicamentos veterinarios no autorizados o en niveles superiores a los establecidos
en la normativa vigente.
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» PROGRAMA 19: CONTROL FiSICO-QUIMICO

El objetivo general de este programa es garantizar que se efectiian controles oficiales con el fin de
verificar que la composicion de los alimentos (envasados o no) se corresponde con las
caracteristicas propias del mismo, y en su caso, con las indicaciones contenidas en el etiquetado.

A su vez este PAP incluye seis Anexos en los que se incorpora la documentacion técnica
(protocolos de inspeccidn, guias de cumplimentacidn, instrucciones), con el fin garantizar la calidad
técnica de los controles, la fiabilidad en su ejecucion, asi como unificar los criterios de los distintos
Servicios de Inspeccién implicados.

En relacién con los programas que contemplan toma de muestras, se indica que para el ano 2017
se ha programado en el PAP, la toma de 2.544 muestras de alimentos y productos alimentarios,
que, con caracter general, seran tomadas por los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo
delas JJ.DD., el Dpto. de Inspeccién Central y el Dpto. de Inspeccion de Mercamadrid y analizadas
por el Laboratorio de Salud Publica (LSP).

Prevision para 2017:

El desglose de dichas muestras por programas se detalla en la siguiente tabla:

PROGRAMACION ANUAL DE TOMA DE MUESTRAS DE ALIMENTOS Y PRODUCTOS
ALIMENTARIOS 2017
N° MUESTRAS
PROGRAMA PROGRAMADAS

PROGRAMA 6: CONTROL DE INGREDIENTES TECNOLOGICOS EN ALIMENTOS 153

PROGRAMA 8: CONTROL DE ALERGENOS Y SUSTANCIAS PRESENTES EN LOS
ALIMENTOS QUE PROVOCAN INTOLERANCIAS

PROGRAMA 9: CONTROL DE ALIMENTOS BIOTECNOLOGICOS (OMG) 10

PROGRAMA 11: CONTROL SOBRE CRITERIOS MICROBIOLOGICOS DE
SEGURIDAD ALIMENTARIA

PROGRAMA 11 (A): CONTROL SOBRE OTRAS DETERMINACIONES
MICROBIOLOGICAS

PROGRAMA 12: CONTROL DE ANISAKIS 75
PROGRAMA 13: CONTROL DE MICOTOXINAS Y TOXINAS VEGETALES

590

447

116

INHERENTES EN ALIMENTOS 63
PROGRAMA 14: CONTROL DE BIOTOXINAS MARINAS EN PRODUCTOS 25
ALIMENTICIOS

PROGRAMA 15: CONTROL DE CONTAMINANTES ABIOTICOS EN ALIMENTOS 190
PROGRAMA 16: CONTROL DE MATERIALES EN CONTACTO CON ALIMENTOS 10
PROGRAMA 17: CONTROL DE RESIDUOS DE PLAGUICIDAS EN ALIMENTOS 150
PROGRAMA 18: CONTROL DE DETERMINADAS SUSTANCIAS Y SUS RESIDUOS 50

EN PRODUCTOS DE ORIGEN ANIMAL
PROGRAMA 19: CONTROL FiSICO-QUIMICO 663

TOTAL 2.544

1.2: EVALUACION Y SEGUIMIENTO DE LA ACTIVIDAD INSPECTORA

El Dpto. de Seguridad Alimentaria desarrolla su actividad de control oficial de alimentos, entre
otras actuaciones, mediante el andlisis, seguimiento y evaluacién de las actividades de control
oficial de alimentos, realizadas por los distintos servicios de inspeccién municipal.

El objetivo general de esta linea de trabajo es realizar el seguimiento y evaluacién de las actividades
programadas de control oficial, del Plan de Actividades Programadas (PAP), en materias de
seguridad alimentaria, realizada por los distintos servicios de control oficial.

Para ello, entre otras actuaciones, se realizara la correspondiente evaluacién sobre la ejecucion de
las actividades programadas de control oficial de alimentos contenidas en el (PAP).
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Prevision para 2017:

Durante el afo 2017, se prevé elaborar la correspondiente evaluaciéon de las actuaciones
inspectoras (inspecciones, controles, auditorias, toma de muestras), realizadas por los servicios
municipales de control oficial de alimentos en 2016, en las distintas actividades contempladas en
el PAP, asi como a la elaboracién de diversos documentos e informes relacionados con la seguridad
alimentaria.

LINEA DE TRABAJO 2: PROGRAMA DE AUDITORIAS DE LOS SISTEMAS DE AUTOCONTROL
(0.G.4)

Este programa pretende garantizar que se efectéian controles oficiales, con el fin de verificar que
se cumplan los requisitos legales de manera coherente y eficaz, en materia de sistemas de
autocontrol basados en los principios del Analisis de Peligros y Puntos de Control Critico (APPCC),
de los riesgos relacionados con la seguridad alimentaria, en los establecimientos alimentarios. El
programa de autocontrol contempla las auditorias que se llevan a cabo sobre el sistema de
autocontrol en los establecimientos alimentarios.

» PROGRAMA 2: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS ESTABLECIMIENTOS
ALIMENTARIOS

Este programa se divide en dos Subprogramas:

v" SUBPROGRAMA 2.1: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES, EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR DE LA RESTAURACION COLECTIVA Y DEL
COMERCIO MINORISTA DE LA ALIMENTACION, EN LOS DISTRITOS.

v’ SUBPROGRAMA 2.2: CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR DEL COMERCIO MAYORISTA DE ALIMENTACION
(MERCAMADRID).

Para el afio 2017 se ha programado la realizaciéon de un total de 916 auditorias en materia de
control de los autocontroles en los establecimientos alimentarios, que seran llevadas a cabo por
los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de las Juntas de Distrito y el
Departamento de Inspeccién de Mercamadrid (Madrid Salud).

Prevision para 2017:

AUDITORIAS PROGRAMADAS EN MATERIA DE CONTROL DE LOS AUTOCONTROLES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS ALIMENTARIOS EN LA CIUDAD DE MADRID PARA EL ANO 2017

SERVICIO DE INSPECCION ACTUANTE N° DE AUDITORIAS

Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos

421

(1)
Dpto. de Inspeccion de Mercamadrid (Madrid Salud) (2) 495
TOTAL 916

(1) Incluye las auditorias APPCC, Prdcticas Correctas de Higiene (PCH) y de seguimiento.

(2) Las 495 auditorias programadas, por el Departamento de Inspeccién de Mercamadrid, se desglosan en 423 auditorias Guia
de Prdcticas Correctas de Higiene (GPCH), y 72 auditorias APPCC en los distintos establecimientos ubicados en la Unidad
Alimentaria de Mercamadrid.

En este sentido indicar que entre las auditorias programadas para 2017 se incluyen las auditorias
de seguimiento de los sistemas de autocontrol implantados en las cocinas de los hospitales
privados ubicados en el municipio de Madrid como consecuencia de la realizacién de las auditorias
iniciales en 2016, durante el desarrollo del “Programa de control oficial de las cafeterias y cocinas
de los hospitales privados del municipio de Madrid” disefiado para abordar el control oficial de los
mismos en primera instancia.
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LINEA DE TRABAJO 3: PROMOCION Y CONTROL DE LA IMPLANTACION DE SISTEMAS DE
AUTOCONTROL EN LOS ESTABLECIMIENTOS ALIMENTARIOS (O.G. 4)

La promocion de la implantacion de sistemas de autocontrol, establecida en el Reglamento (CE)
852/2004 del 29 de abril, se lleva a cabo por el Dpto. de Seguridad Alimentaria a través de la U.T.
de Sistemas de Autocontrol, mediante las siguientes actuaciones:

e Elaboracién, revision y actualizacion de los procedimientos de trabajo, guias y protocolos,
documentos técnicos y Guia de Practicas Correctas de Higiene (GPCH), armonizados con la
Comunidad de Madrid para la auditoria de los Sistemas de Autocontrol.

e Participacién en el disefio, elaboracién, seguimiento y evaluacién del Programa de Auditoria
de los Sistemas de Autocontrol.

¢ Evaluacion documental de los Sistemas de Autocontrol de Practicas Correctas de Higiene
(PCH) y/o Planes de Analisis de Peligros y Puntos de Control Criticos (APPCC).

e Realizacién de auditorias de sistemas de autocontrol programadas en apoyo a los distritos que
lo soliciten conforme al “Procedimiento de actividades complementarias de apoyo en las
auditorias de los sistemas de autocontrol”.

e Apoyo, colaboracion y asesoramiento a los técnicos de los Distritos, del Dpto. de Inspeccién
Mercamadrid y a los responsables de las empresas alimentarias, para promover y facilitar la
aplicacién de Sistemas de Autocontrol.

LINEA DE TRABAJO 4: GESTION DE LAS EMERGENCIAS ALIMENTARIAS. (0.G.6)

El Dpto. de Seguridad Alimentaria, a través de la U.T. de Brotes y Alertas Alimentarias, gestiona
las emergencias alimentarias que se producen en la ciudad de Madrid, coordinando la realizacién
de las actuaciones necesarias para el control de las mismas, de acuerdo con los compromisos de
calidad. Las principales actividades que desempefia esta Unidad son:

e Gestidn de brotes de origen alimentario

e Gestion de alertas alimentarias notificadas a través del Sistema Coordinado de Intercambio
Rapido de Informacion (SCIRI)

e Coordinacién del Servicio de Emergencias Alimentarias (SEAM)

El Servicio de Emergencias Alimentarias (SEAM) se concibe como un instrumento complementario
de actuacion, ante todas aquellas situaciones de emergencia alimentaria que por sus caracteristicas
asi lo requieran. Se activa y entra en funcionamiento en todos aquellos casos en que sea necesario
dar una respuesta urgente a aquellas situaciones de emergencia alimentaria, que pudieran
producirse fuera del horario laboral habitual, incluidos los dias festivos. La disponibilidad de los
equipos operativos que forman el SEAM se establece mediante turnos rotatorios de guardia
localizable de caracter semanal, lo que permite que las actuaciones puedan llevarse a cabo durante
las 24 horas del dia, 7 dias a la semana, los 365 dias del afo.

Prevision para 2017:

La experiencia demuestra que no es posible realizar una estimacion fiable y acertada de las
emergencias alimentarias que puedan acontecer a lo largo del afno 2017, dado que en el origen de
las mismas intervienen multiples factores, muchos de ellos de caracter imprevisible. No obstante
lo anterior, se significa que durante los cuatro Ultimos afios se han producido las siguientes
emergencias:

TIPO DE EMERGENCIA 2013 2014 2015 2016

Brotes de origen alimentario (B.O.A.)

Alertas alimentarias 182 211 195 216

Estas emergencias, en el afio 2016, han originado la realizaciéon de 538 actuaciones por parte de
los servicios de control oficial de alimentos de la ciudad de Madrid.

Como en todos los afios anteriores, durante 2017 se atenderad el 100% de las emergencias
alimentarias que se produzcan.
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LINEA DE TRABAJO 5: TOMA DE MUESTRAS Y ANALISIS DE AGUAS DE CONSUMO (O.G. 7)

El objetivo que se persigue es realizar un control y vigilancia del agua de consumo en grifo del
consumidor en el municipio de Madrid, aplicando los requisitos fijados por el R.D. 140/2003, de 7
de febrero, por el que se establecen los criterios sanitarios de la calidad del agua de consumo
humano.

Para ello subdividimos las actividades en distintas categorias:

Actividades:

a) Vigilanciay toma de muestras de aguas de consumo en depédsitos y EOM: estaciones oficiales
de muestreo en colaboracion con el Canal de Isabel .

b) Intercomparacion de cloro libre y cloro combinado.

c) Vigilancia y toma de muestras en fuentes publicas de consumo (via publica y parques).

d) Vigilancia y toma de muestras de aguas de consumo en edificaciones publicas y privadas
(control e inspeccién de instalaciones interiores y depdsitos en edificios puablicos).

e) Vigilancia y toma de muestras de aguas de consumo en relacién con los materiales de
instalaciones interiores (deteccion de plomo en edificaciones anteriores a 1980).

f) Toma de muestras de aguas de consumo en casos de alertas alimentarias, brotes de
intoxicacion alimentaria y otras emergencias e incidencias.

g) Autocontrol mediante toma de muestras de aguas de consumo y ACS (agua caliente sanitaria)

en polideportivos y otros centros municipales, para prevencion de Legionelosis, segin el R.D.
865/2003, de 4 de julio.

Prevision para 2017:

OBJETIVOS 2017
PROCEDENCIA DE LA MUESTRA N° DE
MUESTRAS

Estaciones y depésitos del Canal de Isabel Il 80
Intercomparacion de cloro libre y combinado 260
Fuentes de beber 200
Rfsgo de edificaciones (colegios, hoteles, viviendas, bares, establecimientos publicos, 1120
etc.
Deteccion de plomo (edificaciones anteriores a 1980) 80
Deteccion de Legionella en ACS 65

Se tiene previsto comenzar en 2017 la elaboraciéon de una CARTA DE SERVICIOS que incluya una
parte de la actividad de la toma de muestras y analisis de agua de consumo.

LINEA DE TRABAJO 6: CONTROL DE LAS CONDICIONES TECNICAS E HIGIENICAS DE LOS
VEHICULOS DE TRANSPORTE DE ALIMENTOS Y PRODUCTOS ALIMENTARIOS, ASi COMO
DE LOS PRODUCTOS TRANSPORTADOS (O.G. 8)

El objetivo general de esta linea de trabajo es controlar las condiciones técnicas e higiénicas de los
vehiculos de transporte de alimentos y productos alimentarios, asi como de los productos
transportados.

Durante 2017 se incidird y llevara un seguimiento de las inspecciones de transporte de alimentos
procedentes de compras a través de canales via internet, ya que estd aumentando esta forma de
demanda por parte del ciudadano.
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Prevision para 2017:

OBJETIVOS 2017
INSPECCIONES TRANSPORTE DE ALIMENTOS N° DE
INSPECCIONES

N° total de inspecciones de transporte de alimentos programadas 650
% inspecciones de transporte de alimentos realizadas sobre las totales programadas 100%
N° inspecciones programadas en el sector del catering (incluidas en las totales) 56
% inspecciones realizadas sobre las programadas en el sector del catering 100%

LINEA DE TRABAJO 7: CONTROL OFICIAL DE ALIMENTOS EN LA UNIDAD ALIMENTARIA DE
MERCAMADRID (0.G 2,3,4,y5)

El Control Oficial se lleva a cabo por el Dpto. de Inspeccién de Mercamadrid y comprende los
establecimientos y/o actividades distribuidos, de forma general, en 4 grandes sectores
comerciales: Mercado de Pescados, Mercado de Frutas y Hortalizas, Centro Carnico e Industrias
Adyacentes (Servicios y Almacenes y Nave de Polivalencia).

En la Unidad Alimentaria (U.A.) de Mercamadrid se desarrollan diversas actividades de COA
basadas, de forma genérica, en la inspeccién técnica e higiénico-sanitaria de las industrias y
establecimientos, en las auditorias de los sistemas de autocontrol implantados en las industrias y
establecimientos alimentarios, y en el control y la toma de muestras de productos, con el objetivo
de incrementar la seguridad alimentaria durante la manipulacién, almacenamiento y distribucién
de los alimentos comercializados en la Unidad Alimentaria y asegurar que las instalaciones,
procesos y manipuladores se adapten a lo exigido en la normativa vigente y a las practicas
correctas de higiene.

Prevision para 2017:

N° ACTIVIDADES
CONTROL OFICIAL DE ALIMENTOS MERCAMADRID 2017 PROGRAMADAS

Inspecciones 377
Auditorias (GPCH y APPCC) 495
Controles 1382
Muestras 500

LINEA DE TRABAJO 8: PROGRAMAS DE AUDITORIA INTERNA Y SUPERVISION DE LOS
INSPECTORES DE CONTROL OFICIAL DE ALIMENTOS EN EL DPTO. DE INSPECCION DE
MERCAMADRID Y EN EL DPTO. DE INSPECCION CENTRAL, AGUAS DE CONSUMO Y
TRANSPORTE ALIMENTARIO (O.G del 2 al 8)

Esta linea de trabajo se llevara a cabo en 2017 a través del siguiente programa:

» 8.2: PROGRAMA DE SUPERVISION DE LOS INSPECTORES DE CONTROL OFICIAL DE
ALIMENTOS EN EL DPTO. DE INSPECCION DE MERCAMADRID Y EN EL DPTO. DE
INSPECCION CENTRAL, AGUAS DE CONSUMO Y TRANSPORTE ALIMENTARIO

Este programa alcanza a las dependencias municipales arriba indicadas (Dpto. de Inspeccion de
Mercamadrid y Dpto. de Inspeccién Central), con competencias en el Control Oficial de Alimentos,
conforme se recoge en el Programa Anual contenido en el PAP.

Las supervisiones se desarrollaran a lo largo del afio 2017, conforme a lo estipulado en el
“Procedimiento General de Supervision de los Inspectores de Control Oficial de Alimentos”,
Edicién 2. Este Procedimiento tiene por objeto establecer la sistemética para la supervision de los
inspectores de control oficial de alimentos de la ciudad de Madrid en relacién con el cumplimiento
de los requisitos establecidos en los procedimientos, instrucciones y cualquier otra documentacion
asociada a las actividades de control oficial de alimentos en los establecimientos alimentarios.
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Asi mismo, se tendra también en cuenta el cumplimiento de otras obligaciones derivadas de la
normativa sanitaria, procedimiento administrativo y de los criterios internos, implantados con el
objeto de tramitar y gestionar expedientes y cualquier otra documentacion relacionada.

Prevision para 2017:

El responsable de cada Departamento supervisara a lo largo del ano a todos los inspectores de
control oficial a su cargo.

Al finalizar la Gltima supervision de cada aio, el correspondiente responsable elaborard un informe
resumen de las supervisiones realizadas, indicando las no conformidades detectadas y las medidas
correctoras que se proponen y que requerira el visto bueno de su superior jerarquico.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

Objetivo 6: Proporcionar una respuesta rapida y eficaz ante las emergencias alimentarias mediante la
coordinacién del servicio de emergencia alimentaria (SEAM) y los servicios competentes en las juntas de
distrito.

* Informes de brotes realizados con respecto al total de brotes acaecidos 100%

¢ Informes de alertas alimentarias sobre total de alertas notificadas 100%

e Tiempo medio de reaccién ante una notificacion de emergencia alimentaria (en
minutos)

Objetivo 2: Verificar que las practicas que realizan las empresas ubicadas en la U.A. de Mercamadrid y los
productos que comercializan, son conformes a la normativa sanitaria de aplicacion, mediante el desarrollo
de un plan de COA.

150

e Inspecciones (programadas-no programadas) 450
e Controles 1400
e Muestreo para andlisis 500
e Auditorias 850

Objetivo 8: Mejorar las condiciones higiénico-sanitarias de los establecimientos del ramo de la
alimentacién, asi como del transporte alimentario, en coordinacién con las juntas municipales de distrito,
siguiendo criterios objetivos de salud.

¢ Inspecciones realizadas en distritos respecto a las programadas en el plan anual de

. . 100%
inspeccion
¢ Inspecciones realizadas de transporte de alimentos sobre programadas en el plan 100%
anual ?
e Inspecciones programadas como actividad complementaria 2430
¢ Inspecciones de transporte de alimentos 600

Obijetivo 1: Vigilar y controlar el buen estado higiénico-sanitario de los alimentos y bebidas, con el fin de
mejorar la seguridad alimentaria en el municipio de Madrid, a través del programa oficial de toma de
muestras de alimentos y bebidas.

e Muestras tomadas sobre las programadas en el plan anual de inspeccion (%) 98
¢ Evaluaciones mensuales resultados anélisis de muestras 12
e Muestras de alimentos conformes respecto a las muestras tomadas (%) 93

Obijetivo 7: Vigilar y controlar el buen estado higiénico-sanitario del agua de consumo humano en
Madrid, con el fin de velar por la seguridad de los ciudadanos, mediante el desarrollo y cumplimiento del
programa de inspeccion, vigilancia y toma de muestras de aguas de consumo humano en instalaciones
interiores.

e Muestras de aguas de consumo programadas al afio 1.800
e Muestras de aguas de consumo tomadas sobre las programadas (%) 95
e Muestras aptas para el consumo frente a las tomadas (%) 97
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e  Previsién de nimero de avisos recibidos por incidencia en ca 200

e Avisos atendidos frente a los recibidos 100

Obijetivo 3: Realizacion de ensayos fisico-quimicos y microbiolégicos en las muestras, incluidas dentro del
Programa Oficial de toma de muestras, procedentes de los Servicios de Inspeccién y Alertas Alimentarias;
asi como de la calidad del aire en muestras procedentes del Servicio de Proteccion de la Atmdésfera de la
D.G. de Sostenibilidad y Movilidad. Realizacion de ensayos de estupefacientes en muestras decomisadas
por la Policia Municipal y de muestras de fluido oral de conductores.

e Inspeccién Central: Alimentos 800
¢ Inspeccién Central: Aguas 1.800
¢ Mercamadrid: Alimentos 500
+ J).DD.: Alimentos 1.550

Mejora del programa de aseguramiento de la calidad de los resultados de los ensayos, incrementando las
inscripciones necesarias para la cobertura plena del alcance acreditado.

e Inscripciones realizadas, nim. de Ejercicios 110

¢ Inscripciones realizadas, nim. de Parametros 650

Obijetivo 1, 2, 3, 4, 5, 7 y 8: Planificar, programar y evaluar el COA, en la ciudad de Madrid, conforme al
Plan de Actividades Programadas (PAP) en materia de seguridad alimentaria.

Indicador Prevision 2017

e Programas realizados / Plan de Actividades Programadas (PAP) 100%
e Evaluacion realizada de los Programas del Plan de Actividades Programadas (PAP) 100%
¢ Documentos de Autocontrol evaluados / presentados 100%
e Auditorias internas realizadas / programadas 100%

e Auditorias de apoyo a los programas de distrito realizadas / Auditorias de apoyo

O,
a los distritos solicitadas 100%

CARTA DE SERVICIOS BROTES Y ALERTAS ALIMENTARIAS

La Carta de Servicios (CS) de Brotes y Alertas Alimentarias en Salud Publica se aprobo por la Junta
de Gobierno de la Ciudad de Madrid el 22 de julio de 2010. Ha sido evaluada por ultima vez el 24
de febrero 2016. El grado de cumplimiento de los compromisos ha sido del 98,25%. El grado de
implantacién de las Acciones de Mejora definidas en la ultima evaluacién ha sido del 100%. La
evaluacion de 2016 de la Carta de Servicios, esta prevista en el primer trimestre de 2017.

El 23 de diciembre de 2014, esta Carta de Servicios ha sido acreditada por AENOR, dentro del
Proyecto de Certificaciéon de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento, conforme a la Norma UNE
93200.

Las areas de mejora planteadas para el 2016 son:

1. Diagramacion de los procesos del servicio objeto de la CS

2.  Los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los distritos elaboraran informes
de actuaciones en los establecimientos en los que se hayan notificado brotes de origen alimentario,
una vez subsanadas las deficiencias detectadas

3.  Elaborar un formato normalizado para el registro y gestién de los incumplimientos detectados en los
compromisos de la carta de servicios

4, Realizar una encuesta de conocimiento/satisfaccion del servicio a través de la web madridsalud

5. Remitir, con caracter trimestral, a los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de
los distritos las notificaciones de los brotes de origen alimentario que se hayan registrado, con el fin
de informar a los servicios de inspeccion de la incidencia de estas emergencias en la ciudad de
Madrid
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ACCIONES DE MEJORA

Desde el Instituto de Salud Publica se realiza cada ano, para el conjunto de la ciudad de Madrid,
un esfuerzo para identificar y poner en marcha determinadas acciones prioritarias de mejora
continua, encaminadas a incrementar la eficacia y eficiencia de los servicios prestados al
ciudadano, atender nuevos retos y aprovechar el desarrollo tecnolégico para el rediseno de
procesos. En este sentido, se han identificado como principales acciones las siguientes:

RESPONSABLE: DEPARTAMENTO DE SEGURIDAD ALIMENTARIA

< PREV.INICIO/FIN
ACCION DE MEJORA

Continuar con la revisién y actualizacion del Procedimiento sancionador
al objeto de actualizar, de acuerdo con la normativa vigente, la
sistematica a seguir por las unidades administrativas de Madrid Salud y
Objetivos de los Distritos para la tramitacion de las propuestas de sancion
del1alg  resultantes de actuaciones inspectoras y de control en materia de 2017
seguridad alimentaria, respetando en todo caso sus respectivos dmbitos
territoriales y competenciales

Continuar con la revisidon y actualizaciéon del Procedimiento para la

(d):ﬁtglloas tramitacion de inhibiciones de expedientes sancionadores teniendo en 2017
consideracion la Ley de Garantia de Unidad de Mercado
Revision y mejora del Procedimiento de inspeccion de establecimientos
L. alimentarios basado en el riesgo y de los Protocolos de etiquetado y su
Objetivos | .orrespondiente guia de aplicacion, con el fin de fomentar una mayor 2017
ly2 armonizacion del criterio inspector

Objetivo  Implantacion del Programa 10 de Control de complementos

3 alimenticios 2017

Continuar con el procedimiento de priorizacion en materia de
autocontrol para los establecimientos del comercio minorista de la
Objetivo alimentacién y la restauracion con la finalidad de establecer una
4 estrategia para la implantacion de los sistemas de autocontrol en las 2017
pequefas empresas

Promover y facilitar la aplicaciéon de sistemas de autocontrol en
L. establecimientos que se abastecen de cocinas centrales (comida
Objetivo  ransportada) mediante el disefio y publicacion de la guia 2017
4 correspondiente

Promover la implantacion de los sistemas de autocontrol en los
L comedores de gestion municipal con cocina propia, mediante la
Objetivo  pjicacion del documento “Normas de aplicacién préctica del sistema de 2017
4 autocontrol en comedores de gestion municipal” (publicado en 2016)

Disefio y realizacién de talleres practicos de caracter interno con el fin
de optimizar la aplicacién de los procedimientos y las actuaciones
realizadas ante brotes de origen alimentario, aprovechando las buenas
Objetivo practicas de gestion e inspeccion aplicadas por los servicios de control
6 oficial de alimentos; permitiéndose con esta actividad la identificacion 2017
de nuevas acciones de mejora
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RESPONSABLE: DEPARTAMENTO DE INSPECCION DE MERCAMADRID

(M NAY

ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
ANO

1.- Mantener actualizado el censo y la grabacién de todos los
locales de la Unidad Alimentaria en Censo de Locales y 2017

Objetivo 2: Prevenir e ) ) o
Actividades (CLA) con su perfil de riesgo especifico

y controlar los
riesgos en

establecimientos del | 2.- Mantener y actualizar la categorizacion de todos los

sector del comercio | establecimientos radicados en la Unidad Alimentaria por su riesgo 2017
mayorista de particular (Categoria de riesgo especifica)
alimentacion:
Mercamadrid. 3.- Revisar y actualizar los protocolos técnicos de inspeccién y de 2017

control
Objetivo 4 /
Subprograma 2.2:

1.- Verificar la supervision de la implantacion de Guias de
practicas correctas de higiene de ASOMAFRUT en los operadores 2017
del Mercado Central de Frutas y Hortalizas

Control de los
autocontroles en las
empresas del sector

alimentario

Objetivo 8 / Linea de
trabajo 6: Controlar
las condiciones
técnicas e higiénicas
de los vehiculos de | 1.-Reforzar el control de transporte en el interior de la Unidad
transporte de Alimentaria dirigido a la supervisién del vehiculo y del producto
alimentos y en los muelles de carga, conjuntamente con el Departamento de
productos Inspeccién Central, Aguas de Consumo y Transporte Alimentario
alimentarios, asi
como de los
productos
transportados.

2017

RESPONSABLE: LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

5 PREV.
ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
ANO
Determinacion del contenido en acido erdcico en aceites y grasas comestibles
1 . ~ 2017
(iniciada en el afio 2016)
2 Determinacion de elementos quimicos en aguas de consumo por ICP-MS para su 2017
inclusion en el alcance de acreditacion
3 Determinacién de nitratos y nitritos por cromatografia de liquidos en productos 2017
de la pesca para su inclusiéon en el alcance de acreditaciéon
Determinacion de residuos de plaguicidas en productos de origen animal por CG-
4 s . 2017
MS-TQ para la ampliacién del alcance de acreditacion
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PREV.

ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
ANO

Continuacion con el desarrollo y verificacién del funcionamiento del método
“Recuento de Clostridium perfringens en aguas” segtn 1SO 1SO14189:2013

> “Water quality -- Enumeration of Clostridium perfringens -- Method using 2017
membrane filtration
Actualizacion de métodos microbioldgicos en paralelo con la actualizacion
Normativa:

6 1.- Deteccidn y recuento en placa de Enterobacteriaceae segin ISO 21528-2. 2017

2.- Investigacion de Cronobacter sakazakii segtin ISO 22964.

3.- Deteccion y recuento de Campylobacter spp segtin la Norma ISO 10272-2.

Adecuacion de los procedimientos de validacion para los ensayos de PCR a
7 tiempo real a las nuevas guias de referencia elaboradas por los laboratorios 2017
europeos de referencia

Técnica de cribado de residuos de antibacterianos en leche por inhibicion de
8 . . 2017
Bacillus stearothermophilus
Implantacién de la firma electrénica en el Sistema de Gestion de muestras
9 . 2017
Oralims
Implantacion del programa de acreditacion especifico: “Seguridad Alimentaria
(Microbiologia)”:
10 2017
e Revisién del procedimiento de ensayo de Bacillus Cereus y su validacién con
vistas a su inclusion en el alcance de acreditacion.
Implantacién del programa de acreditacion para gluten y alergenos:
11 e Desarrollo de los procedimientos de ensayo y validacién para diversos 2017

ensayos: frutos de cascara (almendra, avellana y nuez)

e Ampliacion del alcance de acreditacion del procedimiento de ensayo de
diéxido de azufre en alimentos
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PREV.

ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
ANO

Implantacién del programa de acreditacion de ensayos para informacién

12 nutricional obligatoria

2017

Revision del procedimiento de determinaciéon de Leginonella pneumophila por
13 filtracion y siembra directa en aguas limpias MA-127-Ml y su validacion VA-52- 2017
MI con vistas a su inclusién en el alcance de acreditacién

RESPONSABLE: DPTO. DE INSPECCION CENTRAL, AGUAS DE CONSUMO Y TRANSPORTE
ALIMENTARIO

PREV INICIO/FIN
ANO

N° DE ORDEN ACCION DE MEJORA

Reforzamiento de las actuaciones de control y vigilancia de las

. . . - . - 2017/2018
alergias e intolerancias de origen alimentario.

Objetivo 5

Mejora de la formacién de los responsables del mantenimiento de
los edificios municipales en materia de instalaciones de agua de
consumo humano a través de la celebracion de acciones
formativas especificas.

Objetivo 7 2016/2017/2018

Seguimiento de instalaciones interiores de agua de consumo que
hayan presentado incumplimientos en el valor del plomo, debido
a la restriccion del valor paramétrico en normativa (R.D.
140/2003) el 1 de enero de 2014.

Objetivo 7 2016/2017

Coordinacién con el Departamento responsable del Area de
Gobierno de Medio Ambiente y Movilidad responsable del
mantenimiento de las fuentes de beber mediante la aplicacion
conjunta de un Sistema Informatico de censo y Ubicacién de las
fuentes de Parques y Via publica con el fin de mejorar el control
y vigilancia del agua de consumo.

Objetivo 7 2017/2018

Elaboracion de una Carta de Servicios que contemple la toma de

Objetivo 7 o
muestras y analitica de aguas de consumo.

2017/2018

Reforzamiento de las actuaciones inspectoras de transporte de
alimentos en la Unidad Alimentaria de Mercamadrid mediante un
plan de inspecciones programadas en colaboraciéon con el
Departamento de Mercamadrid (Inspeccion Veterinaria).

Objetivo 8 2016/2017

Seguimiento y control de la inspeccion de los medios de
transporte de alimentos demandados por el ciudadano a través
de internet y portales virtuales, ya que es un modo de adquisicion
en alza.

Objetivo 8 2017/2019
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UNIDAD COLABORADORA: S.G. de Gestion Economico-Administrativa

SUBDIRECCION GRAL. DE GESTION ECONOMICO-ADMINISTRATIVA
MISION

La S.G. de Gestion Econémica Administrativa, a través del Dpto. de Servicios Administrativos, tiene
la misién de gestionar el ejercicio de la potestad sancionadora delegada en Madrid Salud.

LINEA ESTRATEGICA:
Mejorar la seguridad alimentaria en la ciudad.
OBJETIVOS GENERALES:

Optimizar la tramitacion de los expedientes sancionadores, mediante el impulso de oficio de las
diligencias previas, la tramitacion y resolucion de dichos expedientes.

INDICADORES ESTRATEGICOS:
e Agilizar la iniciacion de expedientes sancionadores.
o Agilizar la resolucién de expedientes sancionadores.
LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La S.G. de Gestion Econdmico-Administrativa ha tramitado 306 expedientes sancionadores
durante el ejercicio 2016, resultantes de actuaciones inspectoras y de control sanitario, en materia
de seguridad alimentaria.

Los expedientes recibidos resultan de inhibiciones de expedientes, actas de inspeccién y
denuncias, procedentes de servicios del propio O.A. Madrid Salud, de los Distritos, o de la Policia
Municipal.

Madrid Salud tiene el cometido de agilizar la tramitacién de los expedientes sancionadores,
mediante el impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacion y la resolucién de estos. El
objetivo es garantizar al maximo la seguridad alimentaria de la poblacién madrilefia, mediante la
tramitacién de procedimientos sancionadores, como consecuencia de infracciones del
ordenamiento juridico en materia de seguridad alimentaria.

PREVISION
INDICADOR MAGNITUD 2017

Resolucién de expedientes sancionadores tramitados en plazo, respecto del

H O,
total de expedientes terminados Porcentaje 29%
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LINEA ESTRATEGICA 2: Prevenir los efectos en salud
de los factores ambientales y promover entornos
urbanos saludables.

GERENCIA

DPTO. DE
EVALUACION Y utr
CALIDAD COMUNICACION
1
S.G. PREVENCION Y ls.G COORDINACION|

T
.G. d S.G GESTION Ry S.G. PREVENCION
5.G. SALUD PUBLICA PROMOCION DE LA PROGRAMAS ECONOMICO CONRTEBQMS\ION v s.ﬁ.ur:\ﬁ%r:)ssos DE RIESGOS
SALUD ADICCIONES ADMINISTRATIVA DSTIELAL LABORALES

f
SERVICIO DE I_ DPTO. GESTION
COORDINACION ADMINISTRATIVA

DPTO
COORDINACION
DPTO. INSPECCION
CENTRAL

DPTO.
ml LABORATORIO
SALUD PUBLICA

=4 DPTO.SALUD

AMBIENTAL

SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA
SERVICIO DE COORDINACION

Madrid Salud, a través del Servicio de Coordinacion, asume las competencias asignadas de
coordinacién de las actuaciones de los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los
Distritos en materias de seguridad alimentaria, salud ambiental y proteccién y sanidad animal, asi
como la coordinacién de los Dptos. Adscritos a la S.G. de Salud Publica.

UNIDADES RESPONSABLES: Dpto. de Salud Ambiental, Laboratorio de Salud
Publica y Dpto. de Inspeccion Central, Aguas de Consumo y Transporte
Alimentario

UNIDAD COLABORADORA: S.G. de Gestion Econémico - Administrativa
Evaluacion del Plan de Actuacién 2016 (provisional):
¢ Grado de cumplimiento de objetivos: 93,1%
e Implantacion de Areas de mejora: 56,2%
DEPARTAMENTO DE SALUD AMBIENTAL
MISION

Madrid Salud, a través del Departamento de Salud Ambiental, asume las competencias asignadas
en materia de salud ambiental en orden a vigilar los efectos en salud de la exposicion a factores
ambientales de riesgo y las condiciones higiénico-sanitarias y de seguridad de establecimientos en
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los que se ejercen actividades con incidencia en la salud de sus usuarios. Asimismo gestiona los
diferentes programas de prevencién y control de plagas y vectores de interés en salud publica.

OBJETIVOS GENERALES:

En linea con la estrategia y los ejes de actuacion en materia de Salud Ambiental, los objetivos
generales se concretan en:

0O.G.1: Vigilar los efectos en salud de factores ambientales.

0.G.2: Intervenir en situaciones de insalubridad y deficiente habitabilidad en viviendas.

0.G.3: Promocion de entornos urbanos saludables.

0.G.4: Control de vectores y plagas.

0O.G.5: Control de establecimientos/actividades con incidencia en salud publica: Estética, Aguas
Recreativas y Centros Infantiles.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La misidon que tiene encomendada Madrid Salud en materia de Salud Ambiental se desarrolla,
conforme con su linea estratégica, a través de los siguientes procesos:

0.G.1: VIGILAR LOS EFECTOS EN SALUD DE FACTORES AMBIENTALES

La Ley 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud Publica, estipula como funciones de la salud
ambiental la identificacién, evaluacién, gestion y comunicacion de los riesgos para la salud que
puedan derivarse de factores ambientales.

Es en este sentido en el que se han implementado las actuaciones de identificacion y evaluacién
de riesgos, a través de sistemas de vigilancia basados en indicadores, asi como a través de
comunicacién de riesgos ambientales con incidencia en salud. Estas actuaciones estan vinculadas
a diversos planes y programas, entre ellos al Plan de Calidad del Aire de la Ciudad de Madrid y a
los Procedimientos de Actuaciéon en Episodios de Contaminacion Atmosférica.

LINEAS DE TRABAJO

0.G.1.1: Implantacidén y seguimiento del Sistema de Vigilancia Sanitaria de Riesgos Ambientales
(VISRAM)

Sistema de informacion basado en indicadores de factores ambientales (externos e interiores) e
indicadores de salud poblacional.

Actividad. Mantenimiento y evaluacion continua del Sistema de Vigilancia. Para el mantenimiento
del VISRAM se realizan las siguientes actuaciones:
e Actualizacién periddica de los indicadores del sistema
¢ Incorporacion de nuevos indicadores
o Difusion de la informacién generada (tanto a través de la web institucional
http://www.madridsalud.es/VISRAM, como a nivel interno municipal)

La valoracion de estas actuaciones se basa en el nimero de indicadores incluidos en el sistema y
su difusion.

0.G.1.2: Informacidn de los riesgos ambientales y su prevencion. Sistema de Alertas en Salud
Ambiental (SASA)

El Sistema de Alertas en Salud Ambiental (SASA), se perfila como un mecanismo de informacion
sobre la incidencia de estos riesgos ambientales sobre la salud y las recomendaciones para
minimizar su exposicion. Esta informacién es difundida entre sectores profesionales relacionados,
asociaciones de pacientes y ciudadania en general.

Actividad: El Sistema de Alertas en Salud Ambiental, se activa ante riesgos ambientales que
pudieran afectar a la salud de los habitantes, teniendo implementados dos subsistemas:

e Episodios de Contaminacidon Atmosférica: a través de los Protocolos de Coordinacion de
Actuaciones establecidos entre Madrid Salud y el AG de Medio Ambiente y Movilidad.
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¢ Episodios de Temperaturas Extremas: a través de la Comisién Técnica del Plan de Vigilancia y
Control de los Efectos de las Olas de Calor (Comunidad de Madrid) de la que forma parte
Madrid Salud.

Los indicadores que miden esta actividad se basan en el nimero de veces que debe ser activado
este sistema de informacion y el nimero de dias que se mantiene esta activacion.

Seguimiento Seguimiento
VIGILANCIA SANITARIA DE RIESGOS AMBIENTALES 2016 previsto 2017

Indicadores incluidos en VISRAM 65 80
N° de activaciones SASA por Episodios de Contaminacion 19 preavisos “p
Atmosférica (ECA) 14 avisos

N° de dias con SASA activado por Episodios de Contaminacion 27 .
Atmosférica (ECA)

N° de activaciones SASA por Temperaturas extremas 17 *P
N° de dias con SASA activado por Temperaturas extremas 45 *

(*) Activacion no predecible.

O.G.2: INTERVENIR EN SITUACIONES DE INSALUBRIDAD Y DEFICIENTE HABITABILIDAD EN
VIVIENDAS

LINEAS DE TRABAJO
0.G.2.1: Vigilancia de situaciones de insalubridad en viviendas y otros lugares de residencia

Desde el Dpto. de Salud Ambiental se llevan a cabo las actuaciones derivadas de las solicitudes de
intervencidn en situaciones de insalubridad en lugares de residencia (viviendas, asentamientos
urbanos...), con posible riesgo para la salud tanto de sus moradores como de la comunidad.

Actividad: Inspeccion de las viviendas o asentamientos (a demanda), para comprobacién de
situaciones de insalubridad por acimulo de basuras y enseres, o por condiciones higiénico-
sanitarias deficientes y, en su caso, inicio del correspondiente procedimiento administrativo.

INSALUBRIDAD EN VIVIENDA izt siiess | VElres
previstas 2017 referencia

N° solicitudes recibidas 400(*) 368 (%)
Porcentaje de solicitudes de insalubridad por acimulo 90 91,58
% de solicitudes de insalubridad por asentamiento/ocupacion ilegal 10 8,42
N° de inspecciones a realizar 900 720
N° expedientes tramitados 375 355
Rotacion de inspeccién de viviendas notificadas 3 3
Porcentaje de expedientes que requieren intervencion judicial 20 20
Resolucion de expedientes de insalubridad (porcentaje) 90 80
Tiempo medio de resolucion de expedientes no judiciales (dias) 90 69
Tiempo medio de resolucion de expedientes judiciales (dias) 300 280

(*) Actividad a demanda, los valores de referencia corresponden al ntimero de solicitudes/actuaciones recibidas/realizadas en
2016.

0.G.2.23: Valoracion de condiciones de habitabilidad en viviendas

En el Dpto. de Salud Ambiental se llevan a cabo las actuaciones derivadas de la valoracién de las
condiciones de habitabilidad, realizadas a demanda por solicitud de vivienda de proteccion oficial
u otra particularidad relacionada.

Los criterios aplicados se basan en el minimo de calidad constructiva, equipamiento estructural y
servicios que debe tener una vivienda para que se considere adecuada desde una perspectiva
higiénico-sanitaria.

Actividad. Inspeccidon de las viviendas y emision del correspondiente informe de habitabilidad:
Valorar las condiciones de adecuacién de las viviendas de los solicitantes para acreditar necesidad
de una nueva vivienda y participar en el procedimiento de adjudicaciéon de promocién publica,
arbitrado por el IVIMA (Instituto de la Vivienda de Madrid).
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INFORMES DE HABITABILIDAD RN dor e
previstas 2017 referencia

N° solicitudes recibidas 600 (%) 688 (%)
N° de inspecciones realizadas 600 720
Porcentaje de infravivienda 90 86
Rotacion de inspeccion de viviendas notificadas 1 1
Resolucion de expedientes de habitabilidad (%) 95 94
Tiempo medio de resolucion de expedientes (dias) 10 6

(*)Actividad a demanda, los valores de referencia se estiman a partir del nimero de solicitudes/actuaciones recibidas/realizadas
en 2016, si bien se espera un aumento significativo de las solicitudes recibidas durante 2017 ante los posibles nuevos concursos
de adjudicacion.

0.G.3: PROMOCION DE ENTORNOS URBANOS SALUDABLES

En materia de entorno urbano, se actia también en aquellos factores de riesgo relacionados con
enfermedades de origen ambiental como la legionelosis, en el contexto de competencias y
acuerdos con otras Administraciones, asi como en otros factores de riesgo (quimico, fisico y
bioldgico) que pudieran afectar a la Salud Puablica.

0.G.3.1: Entorno Urbano y Salud

Actividad: Ofrecer al ciudadano una solucion y/o respuesta ante las reclamaciones y peticiones
requeridas en materia de riesgos ambientales.

Los indicadores que miden esta actividad son:

e Reclamaciones atendidas.
En concreto, durante 2016 se gestionaron 60 expedientes relacionados con estas solicitudes.
0.G.3.2: Autocontrol de instalaciones de riesgo de proliferacion de Legionella en ETM

El R.D. 865/2003, de 4 de julio, por el que se establecen los criterios higiénico-sanitarios para la
prevencion y control de la legionelosis, pone de manifiesto la responsabilidad de los titulares de
las instalaciones de riesgo de proliferacién de Legionella y estipula que la contratacién de un
servicio de mantenimiento externo no exime al titular de la instalaciéon de su responsabilidad al
respecto.

En este sentido, y teniendo en cuenta la exigencia de control de las instalaciones de las que es
titular, el Ayuntamiento de Madrid establece este Programa al efecto de vigilar y controlar el
mantenimiento de las instalaciones municipales susceptibles de emitir Legionella, en aras de evitar
cualquier posible riesgo para la salud publica.

Actividad: Controlar el cumplimiento del R.D. 865/03 en las instalaciones municipales censadas,
incidiendo en su mantenimiento, y verificacién de los tratamientos realizados, incluida la toma de
muestras, mediante:

1. Mantenimiento y actualizacién de la base de datos de instalaciones municipales de riesgo (torres
de refrigeracion y condensadores evaporativos).

2. Coordinacién de actuaciones y valoracién del control de seguimiento de otras instalaciones de
riesgo de titularidad municipal. Al margen de las instalaciones de alto riesgo, el Ayuntamiento
de Madrid como titular, es responsable del mantenimiento adecuado de otras instalaciones de
riesgo:

e Sistemas de agua caliente sanitaria (ACS) y agua fria sanitaria (AFS)
¢ Sistemas de agua climatizada con agitacién constante

¢ Fuentes ornamentales

¢ Sistema de riego por aspersién

e Limpieza viaria urbana

3. Seguimiento a instalaciones ETM de riesgo.

Los indicadores empleados en la evaluacién de esta actividad son:
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TORRES DE REFRIGERACION Y CONDENSADORES EVAPORATIVOS Previsién 2017
ETMY OTRAS INSTALACIONES DE RIESGO

N° instalaciones alto riesgo censadas 150

N° instalaciones inspeccionadas %)iler(:::ai\r;:))
Cobertura de inspeccién (porcentaje) 100

N° inspecciones 200
Rotacion de inspeccion Valor minimo 1
N° muestras recogidas torres refrigeracion y condensadores evaporativos 30

N° muestras recogidas otras instalaciones de riesgo 45(*)

(*) Actuaciones a demanda. Pendiente de solicitud y/o acuerdo de colaboracién entre los servicios municipales responsables.
0.G.3.3: Control de legionelosis en sistemas de nebulizacién de terrazas y veladores

Por acuerdo de colaboracién con la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, esta
actividad de control, ya iniciada en 2015, sera objeto durante 2017, de una Campafa de control
de sistemas de nebulizacién en terrazas y veladores en la via publica.

Actividad: Inspeccién de las instalaciones de nebulizacidn en terrazas ubicadas en la via publica.

La inspeccion de estas instalaciones sera realizada por los Inspectores adscritos a la Unidad Técnica
de Estudios en Salud Ambiental del Departamento de Salud Ambiental Madrid Salud y técnicos de
Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos.

El nimero de instalaciones a inspeccionar se establecerd en funcién del censo existente
(notificaciones realizadas al Censo de Locales y Actividades) a 31 de marzo de 2017.

Los indicadores de este programa son: NUmero de instalaciones inspeccionadas y Rotacién de
inspeccion

CONTROL LEGIONELOSIS SISTEMAS DE Intervenciones Valor de
NEBULIZACION EN TERRAZAS/VELADORES previstas 2017 referencia
N° solicitudes recibidas 150 136
N° de tomas de muestras realizadas 30 27

0.G.4: CONTROL DE VECTORES Y PLAGAS

Gestién de peligros y riesgos asociados a plagas-vectores encaminados a mantener espacios
urbanos saludables y compatibles con la salud, y el bienestar de los ciudadanos.

LINEAS DE TRABAJO

En el contexto de los diferentes programas y actividades que se realizan en materia de control de
vectores y plagas, se indican las principales lineas de trabajo previstas para el afio 2017.

0.G.4.1: Desratizacion y desinsectacion del alcantarillado y espacios publicos

Programa de prevencién y control de poblaciones de ratas (Rattus norvegicus) y cucarachas (Blatta
orientalis y Periplaneta americana) en alcantarillado municipal, via publica, parques vy jardines, y
otros espacios exteriores de titularidad municipal.

Supone el conjunto de actividades, encaminadas a la prevenciéon y control de riesgos asociados a
roedores/insectos, en espacios publicos exteriores (alcantarillado municipal, via pablica, parques y
jardines y otros espacios exteriores de titularidad municipal).

Actividad: Las actividades realizadas a este respecto comprenden:

e Revisién y tratamiento programado del alcantarillado publico y otros entornos publicos
exteriores

e Atencion vy gestion de avisos de particulares por problemas de vectores en dichos espacios

e Realizacién de diagndsticos de situacién y emision de informes, y propuestas correctoras
ambientales

Los indicadores utilizados en la evaluacion de esta actividad son:
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DESRATIZACION/DESINSECTACION . . .
ESPACIOS PUBLICOS Parametro previsto 2017 Valor de referencia

(Actividad contratada servicio
externo)

Avisos atendidos (ratas y cucarachas) ‘ 4.500(#) 4.000 - 4.500

Registros alcantarillado tratados 350.000

Encuesta de satisfaccion ciudadana
(avisos ratas y cucarachas via publica). Encuesta prevista para 2017
(%) (%)
(#) La atencién de avisos / incidencias comunicadas no puede ser anticipada con precisién. Pero es objeto de evaluacién y
seguimiento de series temporales (ver valor de referencia).
(*) Para 2017 estd previsto realizar una nueva encuesta de satisfaccion ciudadana, habiéndose establecido una periodicidad
bianual.

Realizacién bienal. Ultima
encuesta 2015

0.G.4.2: Prevencién y control de plagas en edificios e instalaciones municipales

Incluye todas las actividades relacionadas con la inspeccién programada, atencién de avisos
comunicados y gestién de informes ambientales, y otras cuestiones en relacién con la prevencion
y control de vectores y plagas, en Edificios de Titularidad Municipal (ETM) bajo cobertura (gestion
de plagas) de Madrid Salud.

Actividad: Las actividades realizadas a este respecto comprenden:

e Seguimiento vectorial programado a ETM

e Atencidn y gestién de avisos por problemas de vectores en dichos edificios/instalaciones

¢ Realizacién de diagnésticos de situacién y emision de informes y propuestas correctoras
ambientales

Los indicadores utilizados en la evaluacion de esta actividad son:

CONTROL PLAGAS ETM Interyenuones Valor d‘?
previstas 2017 referencia

Actuaciones vinculadas a inspecciones ETM (programa

. >1.500 1.500 - 2.000
preventivo)
Actuaciones vinculadas a avisos/incidencias comunicadas
atendidos (ETM) 3.000 (#) 2.000 - 3.000
TOTAL | 3.500-5.000

(#) Datos estimado en a medida que se trata de prevision de posibles incidentes o avisos
0.G.4.3: Prevencion y control de paloma bravia y otras aves y plagas urbanas

Actividad: Para la gestién de problemas relacionados con palomas urbanas se realizan las
siguientes actividades:

e Inspeccion a demanda, ante comunicacion de incidencias relacionadas

e Capturay reubicacién de ejemplares

¢ Vigilancia sanitaria de palomas capturadas

Desde la U.T. de Control de Vectores se gestionan todos los avisos por plagas diferentes a las
sefaladas.

Los indicadores utilizados en la evaluacion de estas actividades son:

CONTROL PALOMAS Inter.venqones Valor dg
previstas 2017 referencia
Incidencias atendidas paloma bravia 400 (*) 350
Aves (palomas) capturadas 2.000 < 2.500(#)

(*) Datos estimado actuacién a demanda
(#) El contrato externo de control y captura de palomas finaliza en julio de 2017

0.G.4.4: Actuaciones por infestacion de chinches en viviendas y otros lugares de residencia

Actividad: Inspeccién de viviendas/edificios, a demanda, para verificar la existencia de infestacion
por chinches, realizando, en su caso, control biocida.
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INFESTACION POR CHINCHES EN VIVIENDA Ltz st Valor de referencia
previstas 2017

N° solicitudes recibidas 150 119*
Multi-infestacion (porcentaje) 10 10
Atencidn servicios sociales (porcentaje) 60 60
Prevenciéon y atencién avisos centros acogida (Plan 30 30

control del frio y albergues de personas sin hogar)
N° actuaciones realizadas (diagndsticos de
situacion y/o tratamiento y/o seguimiento)

(*) Actividad a demanda, no se dispone de valores de referencia.

350 313

La realizacién de actuacién municipal de control de plagas a este respecto se limita a
multiinfestaciéon (mas de una vivienda afectada en el inmueble), y/o viviendas atendidas por
servicios sociales. En las denuncias por infestacién localizada privada, en viviendas sin intervencion
de servicios sociales, no se realiza actuacién de desinsectaciéon por los servicios municipales
(propios o contratados), instando a la contratacion de empresas de servicios biocidas debidamente
autorizadas.

0.G.4.5: Actuaciones relacionadas con otras plagas / vectores

Actividad: Se trata de la gestién de problemas relacionados con otras plagas/vectores en
diferentes escenarios de la ciudad de Madrid, relacionadas con Ratén (Mus musculus), Avispa
(vespula spp), Abeja (Apis spp) y mosquitos, principalmente, aunque también se han recibido avisos por
otras plagas de Cucaracha rubia (Blatta germdnica), Hormigas...

Intervenciones previstas

ACTUACIONES OTROS VECTORES/PLAGAS Valor de referencia

2017
N° avisos ratones recibidos 500 500 ‘
N° avisos abejas/avispas recibidos 320 320 ‘
N° avisos mosquitos recibidos 80 80 ‘
N° avisos hormigas recibidas 500 500 ‘

0O.G.5: CONTROL DE ACTIVIDADES CON INCIDENCIA EN SALUD

El Plan de actividades programadas, en establecimientos con incidencia en Salud Publica,
comprende los siguientes Programas de vigilancia y control y Campanas informativas:

A. CENTROS DE ESTETICA
e Programa de control de establecimientos donde se realizan practicas de adorno corporal
(tatuaje, micropigmentacion y piercing o anillado).
e Programa de control de centros de bronceado.

e Programa de control de peluquerias, institutos de belleza, centros de estética y centros de
fotodepilacion.

« Programa de control de gimnasios.
B. INSTALACIONES DE AGUAS RECREATIVAS

e Programa de control de piscinas.

e Programa de control de spas y balnearios urbanos.

e Programa de control de calidad del aire y el agua.

e Campana informativa de fotoproteccion solar en piscinas.

C. CENTROS INFANTILES

¢ Programa de control de centros de recreo infantil.
e Programa de control de centros de cuidado infantil.
¢ Programa de control de escuelas infantiles.

D. OTRAS ACTIVIDADES OBJETO DE CONTROL
e Empresas de S. Funerarios.
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LINEAS DE TRABAJO

0.G.5.1: De control de calidad de aguas de aguas recreativas y control de la calidad del aire
interior en piscinas climatizadas y balnearios

Este proceso incluye todas las actuaciones necesarias, con el fin de comprobar las caracteristicas
de calidad de aguas de piscina y otras aguas recreativas, mediante el control analitico fisico-
quimico y microbioldgico de las aguas de piscinas, tanto publicas como privadas, y su adecuacion
a las exigencias normativas.

Los indicadores de actividad mas relevantes relacionados con este proceso son:

¢ Cumplimiento de las actividades analiticas de las muestras provenientes de aguas de
piscinas y otras aguas recreativas.

Actividad: Toma de muestras al efecto de verificar la calidad del agua de estas instalaciones. Como
complemento a la actividad inspectora, y con el objeto de controlar la calidad sanitaria de las aguas
de estas instalaciones, se realizan tomas de muestras que obedecen a los siguientes criterios de
muestreo:

Muestreo Dirigido: Realizado a piscina de uso colectivo consideradas de especial riesgo o con
indicio de deficiente calidad higiénico-sanitaria y las realizadas como comprobacién de una no
conformidad.

Muestreo Aleatorio: Realizado aleatoriamente sobre el censo de piscinas de control prioritario, al
objeto de determinar la calidad higiénico-sanitaria de las aguas de recreo de la ciudad.

Las muestras son recogidas por técnicos de los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y
Consumo de los 21 Distritos Municipales. Por parte de Madrid Salud, el Departamento de Salud
Ambiental y el Departamento de Inspeccién Central, Aguas de Consumo y Transporte Alimentario
apoyan a los Distritos, tanto en muestreo dirigido como en el aleatorio, en base a los acuerdos
adoptados.

AGUAS RECREATIVAS Nidmero de muestras programadas en 2017

Piscinas: Muestreo Dirigido 100
Piscinas: Muestreo Aleatorio 80
Balnearios urbanos 90

TOTAL MUESTRAS 270

El Departamento de Salud Ambiental realiza la planificacién, gestion y evaluacion de los resultados
analiticos de las muestras efectuadas.

Actividad: Valoracién “in situ” de las distintas variables que puedan influir en la calidad del aire
interior de las instalaciones.

Al objeto de dar respuesta al cumplimiento del R.D. 742/2013, de 27 de septiembre, por el que se
establecen los criterios técnico-sanitarios de las piscinas para 2015, se realizara la valoracién de la
calidad del aire de balnearios urbanos y piscinas climatizadas municipales. Se ha programado esta
actividad en un total de 211 instalaciones.

La verificacion de la calidad del aire contemplard las medidas de los siguientes parametros
ambientales: diferencia existente entre el Anhidrido carbénico (CO2) del recinto y el del exterior,
Humedad Relativa, Temperatura ambiental y Temperatura del agua, asi como otras variables que
se consideren relevantes, y pudieran afectar a las mediciones. Asimismo, se analiza el sistema de
climatizacién, depuracién y renovacién de aire en cada una de las instalaciones visitadas.

Los indicadores asociados a esta actividad son los siguientes:

e Muestreo del aire interior de piscinas climatizadas y balnearios urbanos
e Calidad del aire interior de piscinas climatizadas y balnearios urbanos

0.G.5.2: Control de establecimientos con incidencia en salud: Estética, Aguas Recreativas y
Centros Infantiles

Desde el Dpto. de Salud Ambiental se planifica, programa y evalta la realizaciéon del Plan de
inspecciones municipales a estos establecimientos. Las inspecciones son realizadas por los
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Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los 21 Distritos municipales, y
Madrid Salud da apoyo a la inspeccién en los Distritos y para los programas que se acuerdan
anualmente.

Los indicadores (todos ellos desagregados por Distrito, Programa y Departamento actuante)
relacionados con cada una de las actividades objeto de control son:

¢ Cobertura de inspeccién, como porcentaje de centros inspeccionados frente al total de
centros censados, y su valoracién frente a lo programado.

e Rotacion de inspeccién, como nimero de inspecciones realizadas por centro al afio.

Como mejora del sistema indicar que durante 2017 se implementard el nuevo sistema de
inspeccién basado en riesgo, a efectos de establecer prioridades de control en funcién del riesgo
de la actividad y de las condiciones higiénico-sanitarias del establecimiento.

Las actuaciones se realizan a dos niveles:
e Actuaciones a demanda: Por denuncias, autorizaciones, comprobaciones, etc.

e Actuaciones programadas: Programacién planificada a través del Plan de Actuaciones
Programadas. Desde el Departamento de Salud Ambiental se da apoyo a los Distritos
distribuyendo la carga de trabajo en funcién de recursos y necesidades.

PLAN DE ACTIVIDADES PROGRAMADAS EN ESTETICA, AGUAS RECREATIVAS Y CENTROS
INFANTILES (PAPs 2017)

1. ESTETICA: Planificacion, ejecucién y evaluacion del plan de control municipal de los
establecimientos que realizan estas practicas

Actividad: Controlar las condiciones higiénico-sanitarias de los establecimientos donde se realizan
estas practicas asi como de los productos utilizados, mediante la inspeccion de los
establecimientos donde se realizan estas actividades.

La previsién de intervenciones programadas a realizar en 2017, considerando una rotacién de 1,
es la siguiente:

Cobertura Establecimientos Establecimientos a

a inspeccionar X .
inspeccionar por

por los Distritos .
2017 Madrid Salud 2017

ESTETICA planificada
2017 (%)

Centros de adorno corporal (tatuaje,

- . - T 100 113 4
micropigmentacion y piercing)
Centros de bronceado ‘ 25 ‘ 71 ‘ 30
Peluquerias 10 453 150
Instjtytos de Belleza y Centros de 20 306 140
Estética
Centros de fotodepilacion 20 52 27
Gimnasios | 20 | 78 | 51

TOTAL ACTUACIONES 1.073 402

% Actividad 72,74% 27,25%

Asimismo, el Dpto. de Salud Ambiental gestiona la informacién relacionada con el Registro de
Centros de Adorno Corporal (REAC) y las Notificaciones de Centros de Bronceado, remitidos por
el Servicio de Registros Oficiales de Salud Publica de la Comunidad de Madrid.

2. AGUAS RECREATIVAS: Planificacion, ejecucién y evaluaciéon del plan de control municipal de
estas instalaciones

Actividad: Control de las condiciones técnicas e higiénico-sanitarias de las instalaciones de piscinas
y balnearios urbanos, vasos, entorno e instalaciones complementarias, mediante la inspeccién a
estas instalaciones.

A efectos de planificacién de actuaciones, las piscinas se subdividen en dos grupos:

a. Piscinas prioritarias: Piscinas de uso publico, ya sean de titularidad publica o privada.
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b. Piscinas no prioritarias: Piscinas de uso privativo que comprende las piscinas de comunidades
de vecinos.

Los criterios de cobertura son diferentes en funcién de la prioridad establecida.
La prevision de intervenciones a realizar en 2017, considerando una rotacién de 1, es la siguiente:

Instalaciones a
inspeccionar por los
Distritos 2017

Inspecciones a realizar
por Madrid Salud 2017

Cobertura planificada

AGUAS RECREATIVAS 2017 (%)

Piscinas prioritarias ‘ 100 209 46
Piscinas no prioritarias ‘ 10 ‘ 294 ‘ 67
Balnearios ‘ 100 60 13

TOTAL ACTUACIONES 563 126
% Actividad 81,71% 18,28%

Campana de informacién de proteccidn solar en piscinas municipales: El Ayuntamiento de Madrid,
en colaboracion con la Asociacion Espafiola contra el Cancer “aecc”, viene realizando desde 2010
una campana de informacién a los usuarios de las piscinas de la ciudad de Madrid, sobre los riesgos
de la exposicién solar sin la correcta proteccion y la adopcién de medidas preventivas. Esta
campana informativa se lleva a cabo en centros deportivos municipales con piscinas al aire libre,
asi como en algunas instalaciones de titularidad privada con acceso publico y gran aforo. En 2016
no pudo acometerse esta campana debido a los problemas surgidos por la escasez de recursos
humanos destinados a la misma. Sin embargo, se prevé continuar con esta actividad, realizando
valoraciones individuales de fototipo y facilitando tanto informacién de caracter general como
consejos particulares de fotoproteccion a los usuarios en funcién del fototipo que presenten.

Esta Campana sera realizada por técnicos de la Asociacién Espariola contra el Cancer, de Madrid
Salud (Dpto. de Salud Ambiental, Dpto. de Prevencién y Promocién de la Salud y Dpto. de
Inspeccién Central, Aguas de Consumo y Transporte Alimentario) y de los Dptos. de Servicios
Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos, contando con la colaboraciéon de los Centros
Deportivos Municipales.

El indicador que mide esta actividad es:
¢ N°de valoraciones de fototipo realizadas

3. CENTROS INFANTILES: Planificacion, ejecucion y evaluaciéon del plan de control municipal de
los centros que realizan estas actividades

Actividad: Controlar las condiciones higiénico-sanitarias y de seguridad de los centros en los que
se realiza esta actividad, mediante la inspeccion de estos centros.

La previsién de intervenciones a realizar en 2017, considerando una rotacién de 1, es la siguiente:

Cobertura Centros a Centros a
CENTROS INFANTILES planificada 2017 | inspeccionar por los inspeccionar por
(%) Distritos 2017 Madrid Salud 2017
Escuelas infantiles 100 580
Centros de cuidado infantil 100 ‘ 74 ---
Centros de recreo infantil 100 120 12

% Actividad | 9864% 1.35%

0.G.5.3: Control de servicios funerarios

Segun se dispone en el Decreto 124/1997, Reglamento de Sanidad Mortuoria de la Comunidad
de Madrid, en su articulo 42; es competencia de los Ayuntamientos la autorizacioén y el control sanitario
de empresas, instalaciones y servicios funerarios. Desde el Departamento de Salud Ambiental de
Madrid Salud se lleva a cabo la emisién de informes higiénicos sanitarios, en relacién con
expedientes de solicitud de Licencia Urbanistica Municipal, asi como el control de las instalaciones
y vehiculos funerarios de las empresas funerarias autorizadas en la ciudad de Madrid.
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Actividad: Inspeccién de las instalaciones de las empresas funerarias.

La inspeccidon de los establecimientos serd realizada por los Inspectores adscritos a la Unidad
Técnica de Control de Actividades de Riesgo del Departamento de Salud Ambiental Madrid Salud.

SANIDAD MORTUORIA Servicios a inspeccionar 2017 Cobertura (%)

Instalaciones empresas funerarias

Vehiculos funerarios de nueva adquisicion

6

A demanda

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

OBJETIVO

Emitir informe de condiciones de
habitabilidad de viviendas
(documento imprescindible para
participar en el procedimiento de
adjudicacion de viviendas de
promocién publica)

Control higiénico sanitario de
viviendas y/o locales por
situaciones de insalubridad
debido al almacenamiento de
basuras, detritus y enseres

Vigilancia sanitaria de
ambientales

riesgos

Control de establecimientos con
incidencia en salud publica

Prevencion 'y  control de
legionelosis en instalaciones de
titularidad municipal y otras
instalaciones de riesgo

Atencién a las reclamaciones
efectuadas por los ciudadanos
relacionadas con factores de
riesgo ambiental en ambientes
exteriores

Desratizacion y Desinsectacion
del alcantarillado y otros espacios
publicos

Control poblaciones de palomas
(Columba livia)

INDICADOR

Expedientes tramitados (niimero)
Tiempo de respuesta (dias)
Expedientes resueltos/solicitudes recibidas (%)

Expedientes tramitados (nimero)

Tiempo medio respuesta (dias)

Expedientes resueltos/solicitudes recibidas (%)
Autorizacion judicial entrada/solicitudes
recibidas (%)

Indicadores de seguimiento de tendencias de
salud ambiental (niimero)

Activaciones del Sistema de Alertas en Salud
Ambiental (niimero)

Inspecciones  realizadas como actividad
complementaria a programas de Distrito
(numero)

Inspecciones realizadas/inspecciones
programadas como actividad complementaria
(%)

Inspecciones realizadas a servicios funerarios
(numero)

Inspecciones realizadas/inspecciones
programadas a servicios funerarios (%)
Inspeccién instalaciones de alto riesgo en ETM
(numero)

Inspeccidn de las instalaciones censadas (%)
Instalaciones de riesgo en ETM muestreadas
como apoyo a otros servicios municipales
(numero)
Sistemas
(numero)
Inspecciones realizadas/programadas a
sistemas de nebulizacién (%)

Expedientes tramitados (nGimero)
Reclamaciones atendidas/reclamaciones
formuladas (%)

de nebulizacién inspeccionados

Registros de alcantarillado tratados (nimero)
Avisos de vectores y plagas comunicados por
ciudadanos (niimero)

Avisos comunicados/avisos atendidos (%)
Incidencias atendidas en menos de 24h sobre
el total (%)

Actuaciones de control poblacional de palomas
(numero)

Avisos de incidencias por palomas atendidos
(numero)
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OBJETIVO INDICADOR PREVISION 2017

Inspecciones/tratamientos edificacion
municipal (niimero)

Inspecciones/tratamientos en edificios >.000
privados por multiinfestacion (nGmero)
., . . . 25
Prevencién/Control plagas en  Inspecciones/tratamientos en viviendas
edificios y viviendas particulares por derivacién de servicios sociales
(%) 100
Demora media atencion incidencias/avisos 95

prioritarios no superior a dos dias habiles
(porcentaje)

CALIDAD
Este Dpto. cuenta actualmente con dos Cartas de Servicios:

Carta de Servicios en Habitabilidad y Salubridad de la Vivienda. Aprobada el 7 de julio de 2011.
Fecha de la dltima evaluacién 18 abril 2016. En noviembre de 2015, fue acreditada dentro del
Proyecto de Certificacion de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento conforme a la Norma UNE
93200. Grado de cumplimiento de los compromisos 90,84%. Implantacién de las dreas de mejora
100%. Acciones de mejora previstas para el 2016:

1. Informacién a dependencias municipales con capacidad de intervencion socio sanitaria sobre zonas
de mayor concentracion de infraviviendas (Centros de Salud IMSALUD, Centros de Salud Municipales
y Centros de Servicios Sociales).

2. Dar a conocer esta gestidn en sectores relacionados (Colegio de administradores de fincas, Colegio
de médicos, Asociaciones de vecinos).

3. Evaluacién del sistema de registro minimo de datos recogidos que constan en los expedientes de
insalubridad.

En el primer trimestre de 2017 esté prevista la evaluacién anual.

Carta de Servicios de Prevencion y Control de Plagas en la ciudad de Madrid. Fecha de aprobacién
20 de febrero de 2014. Ultima evaluacion 26 de abril 2016. Grado de cumplimiento de los
compromisos: 100%. Implantacién de las areas de mejora: 100%. Acciones de mejora previstas
para el 2017:

1. Explotacién (andlisis de datos) de los contenidos teméticos de plagas de www.madridsalud.es a
efectos de mejorar y generar indicadores de seguimiento

2. Revisary sistematizar los canales de entrada

3.  Monitoreo censo de poblaciones de animales urbanos

En el primer trimestre de 2017 esta prevista la evaluacién anual.
ACCIONES MEJORA 2017

PREV.
ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
. ANO |

" | Difusion del Sistema de Vigilancia Sanitaria de Riesgos Ambientales (web institucional,

2016-2017
sectores relacionados)
Implantacién informatica de la metodologia de inspeccién basada en riesgo de
] . .. . X " 2017
establecimientos con incidencia en salud (Fase desarrollo informatico)
Il | Auditoria interna de actuaciones de control de vectores y plagas 2016-2017

Actualizacion de protocolos de actuacion coordinada en Episodios de Contaminacion
IV | Atmosférica por NO2 y O3 e implantacion de nuevos protocolos de particulas en 2017
suspensién PM10 y PM2,5

Implantacién de procedimientos administrativos como herramienta de gestion en
multiinfestacién por chinches en inmuebles.

2017

Incorporacién de actuaciones de desinfeccion y ozonizacion en procedimientos de

Vi . .
saneamiento de viviendas

2017
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UNIDAD COLABORADORA: S.G. de Gestion Economico-Administrativa

S.G. DE GESTION ECONOMICO-ADMINISTRATIVA
MISION

La S.G. de Gestion Econémica Administrativa, a través del Dpto. de Servicios Administrativos, tiene
la misién de gestionar el ejercicio de la potestad sancionadora delegada en Madrid Salud.

LINEA ESTRATEGICA: Prevenir los efectos en salud de los factores ambientales y promover
entornos urbanos saludables.

OBJETIVOS GENERALES:

0.G.1: Optimizar la tramitacion de los expedientes sancionadores, mediante el impulso de oficio
de las diligencias previas, la tramitacion y resolucién de dichos expedientes.

INDICADORES ESTRATEGICOS:

e Agilizar la iniciacién de expedientes sancionadores.
e Agilizar la resolucién de expedientes sancionadores.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La S. G. de Gestidon Econdmico Administrativa ha tramitado 7 expedientes sancionadores, durante
el ejercicio 2016, resultantes de actuaciones inspectoras y de control sanitario en materia de salud
de los factores ambientales. Los expedientes recibidos resultan de inhibiciones de expedientes,
actas de inspeccién y denuncias, procedentes de servicios del propio O.A. Madrid Salud, de los
Distritos, o de la Policia Municipal.

Se pretende una mayor eficacia agilizando la tramitacién de los expedientes sancionadores,
mediante el impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacién y la resolucién de éstos.

INDICADOR MAGNITUD PREVISION 2017

Resoluciéon de expedientes sancionadores tramitados en plazo
respecto del total de expedientes terminados

Porcentaje 99%
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LINEA ESTRATEGICA 3: Actuar sobre las poblaciones
de animales domeésticos atendiendo a su sanidad y
bienestar para minimizar su impacto en la salud
publica

DPTO. DE w
EVALUACION Y b
CALIDAD COMUNICACION
1

5.G COORDINACION|
PROGRAMAS

S.G. PREVENCION
DE RIESGOS
LABORALES

S.G GESTION
ECONOMICO
ADMINISTRATIVA

CONTRATACION Y
REGIMEN
PATRIMONIAL

1
S.G. RECURSOS
HUMANOS

ADICCIONES

I L
S.G. PREVENCION Y
5.G. SALUD PUBLICA PROMOCION DE LA
SALUD
SERVICIO DE
COORDINACION

I_ DPTO. GESTION
ADMINISTRATIVA
DPTO.
COORDINACION
DPTO. SERVICIOS
VETERINARIOS

SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA

SERVICIO DE COORDINACION
MISION

Madrid Salud, a través del Servicio de Coordinacién, asume las competencias asignadas de
coordinacién de las actuaciones de los Departamentos de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo
de los Distritos en materias de seguridad alimentaria, salud ambiental y proteccién y sanidad
animal, asi como la coordinacién de los Departamentos adscritos a la S.G. de Salud Publica.

UNIDAD RESPONSABLE: Dpto. de Servicios Veterinarios
UNIDAD COLABORADORA: S.G de Gestiéon Econémico - Administrativa
Evaluacion Plan de actuacion 2016 (provisional):

e Grado de cumplimiento de Objetivos: 90%
e Implantacién Areas de Mejora: 99%

DEPARTAMENTO DE SERVICIOS VETERINARIOS (DSV)
MISION

Madrid Salud, a través del Dpto. de Servicios Veterinarios (DSV), asume las competencias
asignadas en materia de gestién de poblaciones de compaiiia, en orden a lograr un equilibrio
saludable en el ecosistema de la Ciudad.

Igualmente, dentro de Madrid Salud, trabaja para recoger, indagar y vehicular las inquietudes e
iniciativas de los ciudadanos de Madrid en relacion con la adopcidn y tenencia responsable de
animales de compaiia asi como la prevencion del abandono de los mismos.
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LINEA ESTRATEGICA

Actuar sobre las poblaciones de animales domésticos atendiendo a su sanidad y bienestar para
minimizar su impacto sobre la salud publica.

OBJETIVOS GENERALES

0O.G.1: Prevenir y controlar la aparicion de problemas para la salud y seguridad, derivados de la
presencia de animales.

0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.

0.G.3: Promocionar la adopcion de los animales de compaiiia abandonados.

0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacion con la presencia de animales en la Ciudad.
SISTEMA DE GESTION ESTRATEGICA

Objetivo general vinculado:

0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.

0.G.3: Promocionar la adopcion de los animales de compaiiia abandonados.

Indicadores estratégicos y de accion, incluidos en el sistema de gestién estrategia (SGE) del observatorio de la
ciudad

INDICADORES DE ACCION SISTEMA DE GESTION ESTRATEGICA e
Porcentaje de animales adoptados, sobre el total de animales ingresados, calificados como 80
adoptables
Animales retirados de la via publica (*) 5.000
Esterilizacién de animales adoptados en el CPA (*) 600

(*) Se espera que la aprobacién y entrada en vigor de la LEY 4/2016, de 22 de julio, de Proteccién de los Animales de Compaiiia
de la Comunidad de Madrid, tenga impacto sobre el cumplimiento final de los indicadores presupuestarios incluidos en la tabla
anterior que se sefalan.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD POR OBJETIVOS

La misién que tiene encomendada el DSV se desarrolla, de forma coherente con su linea
estratégica y los cuatro objetivos generales definidos, a través de 5 procesos operativos:

e Gestionar animales en situacion de desamparo o de duefio desconocido
e Gestionar creacién de colonias controladas de gatos urbanos

e Controlar animales agresores

e Gestionar el Registro de Animales Potencialmente Peligrosos

e Planificar y realizar actividades de divulgacién, docencia e investigaciéon

Estos procesos se desarrollan a lo largo de las lineas de trabajo que se indican a continuacioén, y
llevan asociados los indicadores de actividad que se detallan en los correspondientes cuadros, en
los que también se seiala a qué sistema o sistemas de indicadores pertenece cada uno de ellos, de
acuerdo con las siguientes claves: (CMI) Cuadro de Mando, (OP) Objetivos Presupuestarios, (OC)
Observatorio de la Ciudad, (CS) Carta de Servicios, e (IAD) Indicadores de Actividad del Dpto.

Recogida y atencién a animales vagabundos y abandonados.
Objetivos generales vinculados:

0.G.1: Prevenir y controlar la apariciéon de problemas, para la salud y seguridad, derivados de la
presencia de animales.

0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.
0.G.3: Promocionar la adopcion de los animales de compafiiia abandonados
0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacién con la presencia de animales en la ciudad.

Incluye realizar las acciones necesarias para recoger y atender a los animales vagabundos y/o
abandonados, desde la recepcién de las demandas de actuacion hasta la salida final del animal,
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pasando por su recogida, y por la prestacion de atencion individualizada a las necesidades basicas
y de salud que pueda precisar cada uno de los animales albergados.

De acuerdo con lo previsto, durante 2016 el nimero de perros que ingresaron en el Centro de
Proteccion Animal se mantuvo en niveles similares a los de 2015. No asi en el caso de los gatos,
en los que se produjo una reduccién del nimero de ingresos, coincidente con la puesta en marcha
del “Procedimiento para la gestion de solicitudes de colaboracion del ayuntamiento de Madrid en la
consolidacion de colonias controladas de gatos urbanos, por razones de sostenibilidad y bienestar
animal”. En términos absolutos no se aprecia la magnitud de ese descenso, puesto que una parte
del mismo se ha visto compensado por el ingreso de gatos urbanos para su esterilizacién y suelta.

En 2017, esta linea de trabajo va a sufrir, en mayor medida que ninguna otra, y con consecuencias
dificiles de prever en estos momentos, el impacto de la entrada en vigor de la Ley 4/2016, de 22
de julio, de Proteccion de los Animales de Compaiiia de la Comunidad de Madrid (prevista para el
10 de febrero de 2017), y con ella la prohibicion expresa de sacrificar a los animales de compania
“excepto por motivos de sanidad animal, de seguridad de las personas o animales, o de existencia de
riesgo para la salud publica o medioambiental”, indicAndose, ademas, que “no se podrdn sacrificar
animales por el simple hecho de su permanencia en centros de acogida, ni en otros centros para el
mantenimiento temporal de animales de compania, independientemente del tiempo transcurrido desde
su entrada en los mismos. Asimismo no se podrdn sacrificar animales con enfermedades tratables con
las que el animal puede llevar una vida digna, previo informe veterinario”.

El impacto que se menciona en el parrafo anterior, viene determinado, entre otros, por dos
elementos esenciales:

e Dado que la Ley 4/2016 no recoge cambios sustanciales de la estrategia autondmica de
gestion en materia de animales de compafnia, especialmente en lo que se refiere a la
prevencion del abandono, es de esperar que la presion de ingreso de animales
abandonados que tendra que afrontar el Centro de Proteccién Animal, no va a cambiar
sustancialmente respecto a la actual. Este es un hecho que ya se ha podido comprobar en
alguna comunidad auténoma en la que ya se han aprobado leyes de este tipo (Catalufia)
12 v en paises de nuestro entorno con politicas similares (Italia)3. Esta situacion, no solo
afecta a los centros de titularidad publica, sino también a los gestionados por asociaciones
protectoras, y conlleva una situacién insostenible de hacinamiento en los mismos.

e Pese alos esfuerzos de promocién de la adopcién que se realizan, en los ultimos 10 afios
el nimero de perros adoptados se ha mantenido estable, debido posiblemente a haber
alcanzado una fase de meseta en la que la progresion hacia mejores resultados es muy
dificil, y requiere un importante incremento de los costes por cada animal adoptado
(divulgacion y fomento de la adopcion, horas de citas, personal para gestionar las
adopciones, incentivos econdmicos a asociaciones colaboradoras, etc.).

La capacidad de alojamiento de un centro, estd determinada, esencialmente, por los siguientes
elementos:

e Capacidad fisica de las instalaciones.

e Recursos humanos disponibles para proporcionar a los animales la atencién y cuidados
diarios que necesitan.

e Recursos humanos para gestionar las actuaciones veterinarias y administrativas
asociadas a la recogida, cuidado, mantenimiento, y salida de los animales objeto de
actuacion, como por ejemplo (y sin que se trate de una relacién, ni mucho menos
exhaustiva): gestion administrativa de ingresos, vigilancia del estado sanitario, prevencién
y el control de zoonosis y enfermedades transmisibles, tramitacién de expedientes
(sancionadores, incautacion, localizacion de propietarios de animales extraviados...),

1 “El Colegio Oficial de Veterinarios de Barcelona, alerta sobre la masificacion de los centros de acogida de animales de compafiia”
(Informacidn Veterinaria n2 08. Septiembre 2007)

2 Catalufia: “Los ayuntamientos piden poder sacrificar animales” http://blog.mundoanimalia.com/2014/03/06/los-ayuntamientos-
piden-poder-sacrificar-animales/; http://www.lavanguardia.com/local/barcelona/20140304/54401981036/ayuntamientos-piden-
poder-sacrificar-animales.html

3 Cafazzo, S., et al. "Behavioural and physiological indicators of shelter dogs' welfare: Reflections on the no-kill policy on free-
ranging dogs in Italy revisited on the basis of 15 years of implementation." Physiology & behavior 133 (2014): 223-229.
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evaluacion de conducta y bienestar, atencion clinico-quirurgica, gestion de adopciones,
etc.
e Gastos corrientes y de mantenimiento de la instalacién, como electricidad, agua,

mantenimiento, limpieza e higienizacion, etc. (una parte de ellos en funcién del nimero de
animales albergados), y costes vinculados al flujo de animales, como alimentacion,
medicamentos, vacunas, pruebas diagndsticas, otro material clinico-veterinario, etc.

Como consecuencia de una esperable presion de ingresos similar a la actual, y la saturacion de
oferta de adopcion que se prevé de acuerdo con lo expuesto en los puntos anteriores,
consideramos que el balance de ingresos respecto a las salidas por adopcion o recuperacion,
continuara resultando con un saldo positivo a favor de los primeros, lo que obligara a adoptar
medidas restrictivas para el ingreso de animales, una vez se alcance un umbral de saturacién y
hacinamiento de los animales que comprometa, tanto el bienestar de estos, como la salud y
seguridad de la personas que trabajan en el propio Centro de Protecciéon Animal.

Hay que recordar que hasta la fecha, la actividad de recogida e ingreso de animales en el Centro
de Proteccién Animal siempre se ha realizado a demanda (no es una actividad planificada), y estaba
en funcion de las peticiones formuladas. Las medidas de restriccion de ingresos que ya se han
adoptado, y las que pueda ser necesario adoptar, si la demanda de estos supera a las salidas por
adopcién y recuperacién por propietario tal y como se ha senalado, haran variar el volumen de
ingresos de animales en un orden de magnitud que no es posible determinar en estos momentos.

Se mantiene, como nivel éptimo de ocupacidn, el 90%. Al igual que en el afo anterior, se considera
que esta cifra no deberia superar el 95%. Con ello se persigue disponer de espacio suficiente para
el adecuado flujo de entrada y salida de animales, y evitar situaciones continuadas de saturacion
que repercuten negativamente en la atenciéon y bienestar de los animales albergados, y en la salud
y seguridad de los trabajadores, y que complica, en gran medida, la gestién del Centro

Se mantiene el compromiso de responder de forma rapida, a las demandas urgentes de recogida
de animales enfermos o heridos, de manera que como minimo, el 85% de las solicitudes recibidas
por SEVEMUR sean atendidas en menos de 2h 30min.

Tabla de indicadores de actividad de recogida y atencion a animales vagabundos y abandonados

INDICADORES indicadores | 2017

Volumen de ingresos de perros (n° absoluto) (*) IAD 1.900
Volumen de ingresos de gatos (n° absoluto) (*) IAD 2.700
Volumen de ingresos total (perros, gatos y otros animales) (n°® absoluto) (*) IAD 5.500
Variabilidad en el volumen de perros ingresados en el CPA (%) (*) CMI -16%
Variabilidad en el volumen de gatos ingresados en el CPA (%) (*) CMI 13%
Perros retirados de la via publica (*) IAD; OP 1.700
Perros ingresados procedentes de la via publica (%) (*) CMI 89%
Gatos retirados de la via publica (*) IAD; OP 2.500
Gatos ingresados procedentes de la via publica (%) (*) CMI 93%
Animales retirados de la via publica (solo perros y gatos) (*) SGE; OP; IAD 4.200
% Animales ingresados procedentes de la via publica (solo perros y gatos) (*) CMI 91%
Ocupacion del CPA (perros) (%) CMI 90%
Ocupacion del CPA (gatos) (%) CMI 90%
Ocupacion del CPA (global) (%) IAD 90%
(Ssoél\%:/tljssm {*o)rmuladas al Servicio Veterinario Municipal de Urgencia op 5000
Solicitudes formL{Iadas al Servicio Veterinario Municipal de Urgencia OP: CS 85%
(SEVEMUR) atendidas en menos de 2:30h ’

(*) Se espera que la aprobacién y entrada en vigor de la LEY 4/2016, de 22 de julio, de Proteccién de los Animales de Compaiiia
de la Comunidad de Madrid, tenga impacto sobre el cumplimiento final de los indicadores incluidos en la tabla anterior que se
senalan.
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Gestion y fomento de la adopciéon de animales de compaiiia ingresados en el Centro de
Proteccion Animal (CPA)

Objetivos generales vinculados:
0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.
0.G.3: Promocionar la adopcion de los animales de compaiiia abandonados.

Su objetivo es alcanzar el mayor nimero de adopciones posible entre los animales ingresados en
el Centro de Proteccion Animal (CPA).

En 2017 el fomento y promocién de la adopcién de los animales de compaiia ingresados en el
Centro municipal impulsard elementos incorporados en 2016, o que se pondran en marcha en
2017, entre los que pueden destacarse:

o Participacion en medios de comunicacién, ferias y eventos diversos

o Utilizacién de redes sociales

e Colaboracién con asociaciones protectoras. Dotacion de una linea de subvenciones a la
adopcion de animales ingresados en el CPA.

¢ Mantenimiento del punto de informaciéon y fomento de la adopcién en el Parque del
Buen Retiro, sito en “La Casita del Pescador”.

En cualquiera de los casos, y de acuerdo con lo sefialado anteriormente, teniendo en cuenta la
evolucién de estos datos en los Gltimos afios, asi como los sintomas de saturacion detectados (fase
de meseta), los objetivos planteados de cara a 2017 solo prevén un ligero incremento con respecto
a 2016, en lo que se refiere a perros, y una estabilizacién en las cifras relativas a gatos.

Se recogen nuevos indicadores, en los que se refleje el volumen de animales (perros y gatos)
adoptados con la colaboracion de las asociaciones protectoras.

Tabla de indicadores de actividad de adopcion de animales de compaiiia

INDICADORES Sistema Prevision

indicadores 2017
Volumen de adopciones de perros (n° absoluto) IAD 1.200
Variacion respecto al afio anterior de adopciones de perros (%) IAD 8%
Volumen de adopciones de gatos (n° absoluto) IAD 500
Variacion respecto al afio anterior de adopciones de gatos (%) IAD -24%
Perros adoptados sobre el total de los ingresados calificados como adoptables o
(%) oP 85%
Gatos adoptados sobre el total de los ingresados calificados como adoptables o
(%) IAD 75%
Volumen de adopciones de perros por asociaciones protectoras IAD 500
VaI'IaC;OI’l respecto al afio anterior de adopciones de perros por asociaciones IAD 12%
prot. (%)
Volumen de adopciones de gatos por asociaciones protectoras IAD 300
Variacion respecto al afio anterior de adopciones de gatos por asociaciones IAD 11%

prot. (%)

Localizacion de propietarios de animales abandonados
Objetivo general vinculado:
0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.

Tras el ingreso en el CPA de cualquier animal identificado, de acuerdo con la normativa vigente en
la Comunidad de Madrid, se inicia un proceso de localizacion de su propietario que finaliza con la
devolucién del animal a su dueio o la incoacién de un expediente sancionador por abandono.

Entendemos que la cifra de expedientes que se abrirdn en 2017 por este motivo, se mantendra en
la linea de las correspondientes a los ultimos anos.
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Tabla de Indicadores de actividad de localizacién de propietarios de animales de compania

Sistema | Prevision
INDICADORES 2017

Expedientes abiertos para localizacién de propietarios (n° absoluto) IAD 1.000

Variacion respecto al ano anterior de expedientes abiertos de localizaciéon de o
. IAD -12%

propietarios

Volumen de animales (perros y gatos) recuperados por los propietarios OP 1.000

Programa de esterilizacion de animales en adopcién

Obijetivos generales vinculados:

0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.

0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacion con la presencia de animales en la ciudad.

La Ley 4/2016, de 22 de julio, de Proteccion de los Animales de Compaiiia de la Comunidad de
Madrid, recoge, en su articulo 21.2 que “... La adopcion (de los animales vagabundos y abandonados)
se llevard a cabo con todos los tratamientos obligatorios al dia y previa identificacion y esterilizacion
del animal...”

Pese a las buenas cifras de esterilizaciones efectuadas en los Ultimos afios, los cambios legislativos
mencionados llevaran aparejada la necesidad de realizar un esfuerzo adicional, que permita
alcanzar la esterilizacién de la totalidad de los animales que se adopten en el Centro de Proteccion
Animal.

Tabla de Indicadores de actividad del programa de esterilizacion de animales en adopcion
INDICADORES Sistema indicadores | Prevision 2017

Esterilizacion de animales adoptados en el CPA (*) SGE; OP 600

Variabilidad del n° de esterilizaciones realizadas a animales o
adoptados en el CPA IAD 38%
Animales adoptados esterilizados en el CPA respecto a solicitudes op 20%

formuladas (*)

(*) Se espera que la aprobacion y entrada en vigor de la LEY 4/2016, de 22 de julio, de Proteccion de los Animales de Compaiiia
de la Comunidad de Madrid, tenga impacto sobre el cumplimiento final de los indicadores presupuestarios incluidos en la tabla
anterior que se indican.

Gestion de programa de consolidacion de colonias controladas de gatos urbanos por razones de
sostenibilidad y bienestar animal

Objetivos generales vinculados:

0O.G.1: Prevenir y controlar la apariciéon de problemas para la salud y seguridad derivados de la
presencia de animales.

0.G.2: Fomentar la proteccién y bienestar de los animales en la Ciudad.
0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacién con la presencia de animales en la Ciudad.

Los problemas ocasionados por la proliferacién de colonias de gatos urbanos no controlados
contintan siendo un asunto merecedor de atencidn prioritaria en nuestra ciudad. La intervencion
en este tipo de situaciones pasa por un diagnéstico individualizado, asi como por el disefio de una
estrategia especifica de actuacion en cada caso.

Al objeto de mejorar la eficiencia de estas actuaciones, se han revisado los protocolos de actuacién
en demandas de intervencion en colonias de gatos, aprobandose el "Procedimiento para la gestion
de solicitudes de colaboracion del ayuntamiento de Madrid en la consolidacién de colonias controladas
de gatos urbanos, por razones de sostenibilidad y bienestar animal".

La implantacion de este procedimiento se inicié en abril de 2016, y persigue:

a) Reducir o eliminar los posibles problemas que puedan surgir asociados a la presencia de
gatos urbanos no controlados.
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b) Estabilizar el tamafio de las colonias, disminuyendo el volumen de animales ingresados en
los centros de acogida.

c) Favorecer la colaboracion de los colectivos de alimentadores y colaboradores
(imprescindible en muchos casos para la efectividad de los programas de control).

En 2016 se han registrado un total de 391 colonias de gatos urbanos, que exigen diferentes niveles
de intervencion, en funcion de su tamafo, del tiempo de asentamiento de los animales, de la
existencia o no de quejas vecinales, y de si estan siendo ya, o no, gestionadas por particulares y/o
asociaciones.

Dado que se trata de la puesta en marcha de un procedimiento inédito en Madrid, y de que no
disponemos de elementos que permitan hacer estimaciones sobre la evolucion de estas demandas,
se mantendran, como previsiones iniciales para 2017, en algunos de los indicadores de actividad,
las cifras correspondientes a 2016.

A las esterilizaciones de animales adoptados previstas en el punto anterior, hay que sumar las que
se realicen en el marco de la implantaciéon de este procedimiento. Estas se realizaran en dos
instalaciones: el Centro de Proteccién Animal, y el Centro de Esterilizaciones de la Casa de Campo
que previsiblemente entrara en funcionamiento en el primer trimestre de 2017.

Como consecuencia de los cambios de estrategia sefalados, se han eliminado indicadores que no
recogen de manera efectiva la actividad que se desarrollard con la nueva estrategia (“Expedientes
recibidos nuevos”, “Recidivas”, e “Iniciacién de actuacion en colonias de gatos urbanos/total
demandas recibidas”), y se han definido nuevos indicadores, que sustituyen a los anteriores, y que
se recogen en la tabla adjunta.

Tabla de Indicadores de actividad de la gestion de denuncias por presencia de colonias no controladas de gatos

urbanos
Sistema | Prevision
INDICADORES evisi
Solicitudes tramitadas para la consolidacion de colonias controladas OoP 200
Visitas de evaluacion realizadas IAD 170
Gatos esterilizados con destino a colonias controladas de gatos urbanos OoP 600

Control de animales agresores y gestion de animales potencialmente peligrosos
Objetivos generales vinculados:

0O.G.1: Prevenir y controlar la aparicidon de problemas para la salud y seguridad derivados de la
presencia de animales.

0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacion con la presencia de animales en la ciudad.

Con estalinea de trabajo se busca minimizar los posibles riesgos para la salud y seguridad derivados
de la convivencia con animales que han protagonizado, o pueden protagonizar, un episodio de
agresién a una persona o a otro animal. Ello incluye las siguientes acciones:

e Gestion del Registro de Animales Potencialmente Peligrosos.

o Control antirrdbico de animales agresores (incluye la recepcion, registro de denuncia,
valoracién de la documentacion y el control antirrdbico propiamente).

« Valoracién de riesgo de animales agresores de aquellos animales que lo precisan.

Todas estas actuaciones se realizan bajo demanda, por lo que su nimero depende de las solicitudes
que se formulen, o de las incidencias (agresiones por animales) que se denuncien.

Durante 2016 se han mantenido niveles de actividad ligeramente inferiores a los previstos en lo
que se refiere a observaciones antirrdbicas y valoraciones de riesgo de animales agresores, sin
embargo, ha continuado el aumento de solicitudes de inscripciéon en el Registro de Animales
Potencialmente Peligrosos, tendencia que entendemos que se mantendra en 2017.
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Tabla de Indicadores de actividad del control de animales agresores y gestion de animales potencialmente

peligrosos
Sistema | Prevision
INBHEETONES indicadores | 2017
Volumen de observaciones antirrabicas (n° absoluto) IAD 400
Volumen de valoraciones de riesgo (n° absoluto) IAD 200
Solicitudes de inscripcion en el RAPP (n° absoluto) IAD 900

Servicio de informacion y atencion al ciudadano del Dpto. de Servicios Veterinarios

Corresponde con la misién: recoger, indagar y vehicular las inquietudes e iniciativas de los
ciudadanos de Madrid en relacién con la adopcion y tenencia responsable de animales de companiia
asi como la prevencién del abandono de los mismos.

Obijetivos generales vinculados:

O.G.1: Prevenir y controlar la aparicion de problemas para la salud y seguridad derivados de la
presencia de animales.

0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.
0.G.3: Promocionar la adopcion de los animales de compaiiia abandonados.
0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacion con la presencia de animales en la Ciudad.

La atencion al ciudadano, tanto telefénica como presencial, es una de las actividades basicas del
Dpto. de Servicios Veterinarios.

Continda la labor de actualizaciéon y mejora de la informacién al ciudadano con respecto a la
tenencia responsable de animales, normativa legal, adopciones, tramites, etc. que realiza el
Departamento con los gestores de Linea Madrid, madridsalud.es y madrid.es, incrementandose
con la actividad de difusion de informacion a través de la participacion en redes sociales.

Se contempla continuar con los compromisos adquiridos en la Carta de Servicios vigente, con cifras
similares a las registradas en afnos anteriores, tanto en lo que se refiere a la atencion presencial,
como telefénica.

A este respecto resaltar la mejora incorporada al sistema telefénico del Departamento, con un
contestador multiple que posibilita la atencién especializa de los ciudadanos desde el inicio del
contacto.

Tabla de Indicadores de actividad del servicio de atencion al ciudadano

Sistema | Prevision
SUBEE b ’indicadores 2017

Volumen de visitas (n° absoluto) IAD; OP 5.000
Volumen de llamadas telefénicas via DSV IAD 6.500
Volumen de citas concertadas via 010 (*) IAD 3.000

(*) Incluye las citas asignadas a través de 010, LINEAnet, y OAC

Vigilancia de las enfermedades transmisibles. Proyectos de investigacion y vigilancia
epidemiolégica

Objetivo general vinculado:

0.G.1: Prevenir y controlar la aparicion de problemas para la salud y seguridad derivados de la
presencia de animales.

a. Consejeria de Sanidad de la CM: colaboracion en el Sistema de Vigilancia de Leishmaniosis
en Perros Vagabundos. Durante el afio 2016 se mantendra la ampliacion a gatos recogidos
en centros de proteccion.

b. Programa de Vigilancia de Leishmaniosis en los Perros y Gatos Susceptibles de Adopcién.
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c.  Estudio Epidemiolégico del Centro de Vigilancia de Sanitaria Veterinaria de la Universidad
Complutense sobre los siguientes procesos patoldgicos:

. Leishmaniosis en perros y gatos

e  Giardiosis en perros

e Salmonelosis en reptiles

e  Psitacosis en aves

e  Presencia de ectoparasitos (garrapatas) y presencia de Rickettsias en animales

d. Estudio Técnico sobre Nuevos Reservorios de Leishmaniosis en Madrid.
Programa de sensibilizacion en tenencia de animales
Obijetivos generales vinculados:
0.G.2: Fomentar la proteccion y bienestar de los animales en la Ciudad.
0.G.4: Mejorar la sostenibilidad en relacion con la presencia de animales en la Ciudad.

Se han continuado programando actividades de sensibilizacion a escolares, de acuerdo con los
datos y previsiones que se indican a continuacién, con cifras de actividad que se prevé que se
mantengan estables respecto a 2016.

Tabla de Indicadores de actividad del servicio de atencion al ciudadano

INDICADORES
Volumen de escolares que han asistido a actividades programadas (n° absoluto) IAD 1.000
Variabilidad del n° de escolares asistentes IAD -1,5%
Otras visitas de formacion/informacion IAD 40

Coordinacion del plan de actividades programadas de los distritos en materia de establecimientos
relacionados con animales

Objetivos generales vinculados:

0O.G.1: Prevenir y controlar la apariciéon de problemas para la salud y seguridad derivados de la
presencia de animales.

0.G.2: Fomentar la proteccién y bienestar de los animales en la ciudad.

El Plan de Actividades Programadas (PAP) de 2017 mantiene los tres programas correspondientes
al bloque de Sanidad y Proteccién Animal que se detallan a continuacién, y cuya coordinacién y
evaluacion se realizara desde el Dpto. de Servicios Veterinarios.

e Control de establecimientos de venta de animales de compafiia.

e Control de centros veterinarios.

e Control de establecimientos para el tratamiento higiénico de animales.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

OBJETIVO INDICADOR PREVISION 2017
Gestionar la salida de los | Perros adoptados respecto a los calificados o
. . 85%
animales ingresados en el CPA, | como adoptables
de forma que se mcrementen el Animales (perros y gatos) recuperados por los
volumen de adopciones y la i g 1.000
. .. propietarios
rapidez 'y eficacia en la
recuperacion por sus | Gatos devueltos, con destino a colonias 600
propietarios, segun el caso controladas de gatos urbanos
Actuar sobre las poblaciones de Solicitudes formuladas al Servicio Veterinario 5000
animales a fin de minimizar los = ™Municipal de Urgencia (*)
riesgos que, para la salud y @ Solicitudes urgentes, atendidas en menos de 85%
seguridad, supone la presenciade | 2:30h °
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OBJETIVO INDICADOR PREVISION 2017

estos en el entorno, atendiendo | Solicitudes controladas para la consolidacién 200
también a su salud y bienestar de colonias controladas
Perros retirados de la via publica (*) 1.700
Gatos retirados de la via pablica (*) 2.500
Otros animales retirados de la via publica (*) 800
Animales esterilizados en el Centro de
Proteccién Animal (CPA) (*) 600
Fomentar el control de Ila
reproduccion de los animales de | Animales adoptados esterilizados en el CPA, 20%
compafia  como medio de | respecto a solicitados (adoptados) (*) °
prevencién del abandono Gatos esterilizados con destino a colonias
600
controladas de gatos urbanos
Atender, de forma personalizada, | Visitas recibidas 5.000
a los ciudadanos que acuden al
Centro de Proteccion Animal, en | Calificacién de usuarios con el trato global 85%
demanda de cualquiera de 10s | recibido mayor de 8 °
servicios ofrecidos

(*) Se espera que la aprobacion y entrada en vigor de la LEY 4/2016, de 22 de julio, de Proteccion de los Animales de Comparia
de la Comunidad de Madrid, tenga impacto sobre el cumplimiento final de los indicadores presupuestarios incluidos en la tabla
anterior que se indican.

CARTA DE SERVICIOS

La Carta de Servicios de Salud Publica en materia de Protecciéon Animal se aprobé el 30 de abril de
2009. Fecha de la ultima evaluacién: 19 de abril de 2016. Grado de cumplimiento de los
compromisos 84,47%, implantacion de las areas de mejora 93,3%.

El 23 de diciembre de 2014, fue acreditada esta Carta de Servicios dentro del Proyecto de
Certificacién de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento conforme a la Norma UNE 93200.

En el primer trimestre de 2017 esta prevista la evaluacién anual, como consecuencia de la cual, se
definiran las areas de mejora a implementar durante este afo, en el marco de dicha Carta de
Servicios.

Las areas de mejora planteadas en el ambito de la Carta de Servicios, y que seran evaluadas en el
primer trimestre de 2017, han sido:

ACCION DE MEJORA

Elaborar un manual de instrucciones como procedimiento estandar para la cumplimentacion
de datos en la aplicacién de gestion ANIMA

Revisar la estructura y contenidos de los canales web del Ayuntamiento de Madrid que
ofrecen informacion relativa a los servicios de Proteccion Animal, proponiendo, a las unidades
responsables de la gestién de contenidos de los portales web municipales, las modificaciones
que se consideren necesarias para hacerla mas accesible y completa

a) Elaborar e implantar un plan de sensibilizacion e informacién a los trabajadores que
prestan sus servicios en el DSV(*), y que estan implicados en actividades de atencién al
publico, para mejorar la calidad de la atencién presencial a los ciudadanos

b) Revisar las necesidades de dotacidn de personal existentes en el DSV, y elaborar la
propuesta de adecuacién de la plantilla, incluida la creacién y dotacidn de las plazas precisas
para cubrir adecuadamente las necesidades detectadas

Elaborar propuesta de ampliacién del horario de atencién al publico, para acceder al servicio
de adopcion, los sdbados (tarde) y domingos (mafiana)
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ACCIONES DE MEJORA

Otras acciones de mejora previstas para 2017, son las siguientes:

N° : PREV.
ORDEN ACCION DE MEJORA INICIO/FIN
ANO

Puesta en marcha del Centro de Esterilizacién de la Casa de Campo, para

1 . 2017
gatos procedentes de colonias controladas

5 Priorizacién e implantacién de las acciones correctivas derivadas del DAFO 2017
efectuado en el DSV en 2016
Revisidon de los procedimientos de ingreso de animales, y elaboracién del

3 Plan de Contingencia por exceso de demanda y entrada en vigor de Ley 2017
4/2016 de protecciéon de los animales de compaiiia de la Comunidad de
Madrid

UNIDAD COLABORADORA: D.G. de Gestion Econdmico-Administrativa

S.G. GESTION ECONOMICO-ADMINISTRATIVA
MISION

La S.G. de Gestion Econdmico Administrativa, a través del Dpto. de Servicios Administrativos, tiene
la misién de gestionar el ejercicio de la potestad sancionadora delegada en Madrid Salud.

LINEA ESTRATEGICA

Actuar sobre las de poblaciones de animales domésticos atendiendo a su sanidad y bienestar para
minimizar su impacto sobre la salud publica.

OBJETIVOS GENERALES

0.G.1: Optimizar la tramitacion de los expedientes sancionadores, mediante el impulso de oficio
de las diligencias previas, la tramitacién y resolucién de dichos expedientes.

INDICADORES ESTRATEGICOS

e Agilizar la iniciacion de expedientes sancionadores.

e Agilizar la resolucién de expedientes sancionadores.
LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La S.G. de Gestion Econémico-Administrativa ha tramitado 529 expedientes sancionadores,
durante el ejercicio 2016, resultantes de actuaciones inspectoras y de control sanitario en materia
de animales domésticos.

Los expedientes recibidos resultan de inhibiciones de expedientes, actas de inspeccion y
denuncias, procedentes de servicios del propio O.A. Madrid Salud, de los Distritos, de la Policia
Municipal o de otras Administraciones.

Se pretende mayor eficacia agilizando la tramitacién de los expedientes sancionadores, mediante
el impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacion y la resolucién de éstos.

Madrid Salud tiene el cometido de agilizar la tramitaciéon de los expedientes sancionadores,
mediante el impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacion y la resolucién de éstos, el
objetivo es actuar sobre las de poblaciones de animales domésticos atendiendo a su sanidad y
bienestar para minimizar su impacto sobre la salud de la poblacion madrilefia, mediante la
tramitacion de procedimientos sancionadores, como consecuencia de infracciones del
ordenamiento juridico en materia de tenencia y proteccién de animales.

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017

Resolucién de expedientes sancionadores tramitados en plazo . o
. . Porcentaje 90%
respecto del total de expedientes terminados
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LINEA ESTRATEGICA 4: Supervisar, auditar y
coordinar los departamentos de servicios sanitarios,
calidad y consumo de los distritos

DPTO. ot
EVALUACION Y . .
CALIDAD COMUNICACION
T
S.G

1 1 1 1
S.G. PREVENCION . S.G. GESTION 5.0 S.G. PREVENCION
S.G. SALUD = A COORDINACION P CONTRATACION Y S.G. RECURSOS =
p Y PROMOCION DE ECONOMICO : DE RIESGOS
PUBLICA LAGT PROGRAMAS AESTRER REGIMEN HUMANOS = g
ADICCIONES PATRIMONIAL AL

SERVICIO DE
COORDINACION

DPTO.
COORDINACION

DPTO.
INSPECCION
CENTRAL

™8 DPTO. SERVICIOS
VETERINARIOS

SMDPTO. LAB. SALUD
PUBLICA

—DPTO. SEGURIDAD
ALIMENTARIA

= DPTO.SALUD
AMBIENTAL

aDPTO. INSPECCION
MERCAMADRID

SUBDIRECCION GENERAL DE SALUD PUBLICA
SERVICIO DE COORDINACION
UNIDADES RESPONSABLES: Servicio de Coordinacion y Dpto. de Coordinacion

Evaluacién Plan de actuacion 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: 100%
e Implantacion Areas de Mejora: 80%
MISION

Madrid Salud, a través del Servicio de Coordinacién, asume las competencias asignadas de
coordinacién de las actuaciones de los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los
Distritos, en materias de seguridad alimentaria, salud ambiental y proteccién y sanidad animal, asi
como la coordinacién de los Dptos. adscritos a la S.G. de Salud Publica.
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OBIJETIVOS

O.G.1: Establecer directrices vy fijar criterios de actuacion comun, para los Dptos. de Servicios
Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos, en materia de seguridad alimentaria, salud
ambiental y proteccién y sanidad animal.

0.G.2: Supervisar las actividades de los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los
Distritos en materias de seguridad alimentaria, salud ambiental y protecciéon y bienestar animal.

0.G.3: Auditar los servicios de inspeccidn sanitaria adscritos, a los Dptos. de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de los Distritos, en base al “Procedimiento de auditorias internas del sistema del
control oficial de alimentos”.

0.G.4: Propuestas de mejora en el sistema de informacién Unico en materia de seguridad
alimentaria, salud ambiental y proteccién animal dirigido a los Distritos y Madrid Salud.

0.G.5: Proporcionar la formacién necesaria (continuada) a los inspectores adscritos a los Dptos.
de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos.

0.G.6: Definir y coordinar la participacion de técnicos, adscritos a los Dptos. de Servicios
Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos y los integrados en Madrid Salud, en grupos
técnicos de trabajo, tanto municipales como supramunicipales, tendentes a la resolucion de
cuestiones técnicas y unificacion de criterios de actuaciones entre diferentes organismos
(municipales y de otras administraciones), en materias relacionadas con la seguridad alimentaria,
salud ambiental y proteccion y sanidad animal.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD POR OBJETIVOS

La misién que tiene encomendada el Servicio de Coordinacién se desarrolla de acuerdo a su linea
estratégica y a los objetivos generales definidos a través de los procesos/lineas de trabajo que se
indican a continuacion:

O.G.1: Establecer directrices y fijar criterios de actuacion comiin para los Dptos. de Servicios
Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos en materia de seguridad alimentaria, salud
ambiental y proteccion y sanidad animal.

LINEAS DE TRABAJO

. Elaboracién de instrucciones generales de trabajo.
. Elaboraciodn, revision y actualizacién de los procedimientos de trabajo.

. Colaboracion y asesoramiento a los técnicos de los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad
y Consumo de los Distritos mediante la elaboracién de Informes técnicos en las materias
de su competencia.

. Reuniones periddicas (trimestrales), con los Jefes de los Dptos. de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de los Distritos y los Jefes de los Dptos. adscritos a la S.G. de Salud
Publica de Madrid Salud.

. Gestionar las Denuncias y Reclamaciones procedentes de otras administraciones.
INDICADORES

. N° de Informes técnicos.

. N° de Consultas.

. N° de Instrucciones de servicio.

. N° de Procedimientos de trabajo.

. N° de reuniones de Coordinacion.

0.G.2: Supervisar las actividades de los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los
Distritos en materias de seguridad alimentaria, salud ambiental y proteccién y bienestar animal.

LINEAS DE TRABAJO

Evaluaciones periédicas (semestrales), de la ejecucion de las actividades programadas para los
Distritos en materias:

. Salud ambiental.
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e  Seguridad Alimentaria.
e Proteccién y Sanidad Animal.

INDICADORES
. Informe de evaluacion realizado. (Valor de referencia: 2)

0.G.3: Auditar los servicios de inspeccidn sanitaria adscritos a los Dptos. de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de los Distritos, en base al “Procedimiento de auditorias internas del sistema del
control oficial de alimentos”.

Este procedimiento ha sido elaborado con el fin de definir y documentar la sistematica para llevar
a cabo las auditorias internas del Sistema de COA en la ciudad de Madrid, asi como los requisitos
y el perfil de los auditores.

LINEAS DE TRABAJO

Dentro del periodo establecido para el desarrollo de este objetivo (segundo semestre 2017), se
llevaran a cabo las siguientes acciones:

e Programaciéon de las auditorias internas y seleccion de los equipos auditores que
intervendran en cada una de las auditorias

e Establecimiento del calendario de actuacién con cada distrito a auditar

e Preparacién y elaboracion de los Planes de Auditoria, realizaciéon de las mismas hasta la
elaboracién del informe final

Realizacién de las actividades de seguimiento de las auditorias internas realizadas.
Prevision para 2017:

Durante el afio 2017, se realizaran las siguientes auditorias internas, cuyo desglose por Distritos,
actividad a auditar y fecha prevista de la auditoria, son las que se indican en la siguiente tabla.

AUDITORIAS INTERNAS PROGRAMADAS 2017

DEPENDENCIA / SERVICIO DE CONTROL FECHA PREVISTA

OFICIAL DE ALIMENTOS
OBJETO DE AUDITORIA

ACTIVIDAD A AUDITAR

AUDITORIA

Departamento de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de la J.D CENTRO

Control general de establecimientos
alimentarios.
(Programa 1. Subprograma 1.1)

2° Semestre
2017

Departamento de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de la J.D RETIRO

Control general de establecimientos
alimentarios.
(Programa 1. Subprograma 1.1)

2° Semestre
2017

Departamento de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de la J.D SALAMANCA

Control general de establecimientos
alimentarios (Programa 1.
Subprograma 1.1)

2° Semestre
2017

y Consumo de la J D CARABANCHEL

Departamento de Servicios Sanitarios, Calid:

Control general de establecimientos
alimentarios.
(Programa 1. Subprograma 1.1)

2° Semestre
2017

Y Consumo de la J. D VILLA DE VALLECAS

Departamento de Servicios Sanitarios, Calid:

Control general de establecimientos
alimentarios.
(Programa 1. Subprograma 1.1)

2° Semestre
2017

e Programa 1: Control de establecimientos alimentarios.

o Subprograma 1.1. Establecimientos del sector de restauracion colectiva y del
comercio minorista de la alimentacién.
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« Enrelacién con la actividad a auditar (Control general de establecimientos alimentarios,
se significa que, entre los aspectos a controlar, se prestara especial atencién a la
aplicacion del procedimiento de Inspeccién de Establecimientos Alimentarios basado en
el Riesgo.

INDICADORES
e Informes de auditorias realizadas.

0.G.4: Administrar un sistema de informacién Ginico en materia de seguridad alimentaria, salud
ambiental y proteccién animal dirigido a los Distritos y Madrid Salud.

LINEAS DE TRABAJO

e Adaptacidn, en el entorno SIGSA-SANYCO, de los protocolos de inspeccién en el CLA al
modelo de inspeccidn basada en el riesgo.

o Adaptacién de la ficha de protocolo a las actuaciones por Auditorias de APPCC.

e Habilitar en el expediente de SIGSA-SANYCO de control de productos la posibilidad de
grabar fichas de protocolos.

o Crear nuevos tipos de expedientes, en el entorno SIGSA MS, para su aplicacién en casos
de insalubridad.

 En las explotaciones estadisticas del Data Warehouse, integrar la informacién de las
actuaciones grabadas en SIGSA -SANYCO asociadas a los locales en las explotaciones
estadisticas del DWH de CLA.

e Mejorar el moédulo de observaciones antirrdbicas en la aplicacion ANIMA del
Departamento de Servicios Veterinarios.

* Implantacién de los sistemas informaticos desarrollados.
o Formacién continuada a los usuarios sobre las explotaciones estadisticas implantadas.

INDICADORES
e N°de aplicaciones/modelos de explotacion desarrollados.
e Grado de implantacién.

0O.G.5: Proporcionar la formacién necesaria (continuada) a los inspectores adscritos a los Dptos.
de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos.

LINEAS DE TRABAJO

o Disenar y coordinar los contenidos de las Acciones Formativas, dirigidas al personal
adscrito a los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo, en funciéon de las
competencias que estos tienen atribuidas.

o Selecciéon de los formadores participantes en estos cursos en funcion de sus
conocimientos y trayectoria profesional.

o Seleccionar los alumnos en funcién del trabajo que, cada uno de ellos, tiene asignado
dentro de los Departamentos.

Las acciones formativas dirigidas a los inspectores adscritos a los Dptos. de Servicios Sanitarios,
Calidad y Consumo de los Distritos a celebrar en el 2017, cuya responsabilidad recae directamente
en el Servicio de Coordinacién son:

e Normas de Calidad Alimentaria: IFS, ISO 22000, GLOBAL GAP

. Gestion de colonias controladas de gatos urbanos en el ayuntamiento de Madrid.
. Manejo y practica en el trabajo con perros de origen desconocido.

. Nuevo marco juridico de etiquetado alimentario.

. Nuevos usos de aditivos y coadyuvantes alimentarios: Inspeccién y Control.

«  Control oficial en los mercados centrales y su incidencia en el comercio minorista y la
restauracion.
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. ORALIMS. Gestion de materiales de referencia y almacén de reactivos.

. Calculo estadistico de resultados analiticos.

. Comercio de especies de animales.

. Controles sanitarios de productos en frontera.

e Actualizacion en procedimientos de prevencién y control de plagas/vectores.

. Establecimientos/instalaciones con incidencia en salud: Gimnasios y aguas climatizadas.
INDICADORES

e Acciones formativas realizadas.

e  Valoracion del grado de adecuacion del contenido de los cursos.

0.G.6: Definir y coordinar la participacion de técnicos adscritos a los Dptos. de Servicios
Sanitarios, Calidad y Consumo de los Distritos y los integrados en Madrid Salud, en grupos
técnicos de trabajo, tanto municipales como supramunicipales, tendentes a la resolucion de
cuestiones técnicas y unificacion de criterios de actuaciones entre diferentes organismos
(municipales y de otras administraciones), en materias relacionadas con la seguridad alimentaria,
salud ambiental y proteccion y sanidad animal.

LINEAS DE TRABAJO

Los grupos actualmente constituidos, en los que participan tanto técnicos de los Distritos como
técnicos adscritos a los departamentos de Madrid Salud, son los siguientes:

1. Analisis de peligros y puntos criticos de control (APPCC).

2. Auditorias internas.

3. Procedimientos normalizados en seguridad alimentaria.

4. Planificacion en seguridad alimentaria y establecimientos con incidencia en salud publica.
5. Brotes alimentarios y alertas.

6. Piscinas y balnearios urbanos.

7. Estética (adorno corporal, bronceado artificial, fotodepilacion, estética).

8. Sistema de informacién en Sanidad y Consumo (SANYCO-SISAL/SIAM).

9. Procedimiento sancionador.

10. Centros Infantiles.
11. Bienestar animal.
12. Grupo de trabajo por el “ Abandono 0"

ACCIONES DE MEJORA

i PREV.
ol btslalsfol INICIO/FIN ANO

Elaborar nuevos protocolos de trabajo tendentes a optimizar las actuaciones, de los
Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y consumo de los distritos, en 2017
establecimientos de actividades econémico pecuarias.

Implantacién del nuevo procedimiento de inspeccion basado en el riesgo, tanto en

materia de seguridad alimentaria como en salud ambiental. 27

Ampliar el alcance del programa de auditorias internas del sistema de control oficial
de alimentos, en los Dptos. de Servicios Sanitarios, Calidad y Consumo, a otros
programas del Plan de Actividades Programadas. Asimismo, se ampliarad el n° de
distritos a auditar hasta completar la totalidad de estos.

2017

Formacién continuada a todos los usuarios sobre las nuevas explotaciones de datos

estadisticos implantadas. AL

Aprobacién e implantacién de la nueva Ordenanza Reguladora de la Tenencia,

Control y Proteccién de los Animales en la Ciudad de Madrid. 2017
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» PREV.
Ml It L= iena INICIO/FIN ARIO

Elaborar el nuevo procedimiento sancionador para actuaciones relacionadas con 2017
seguridad alimentaria, salud ambiental y proteccién animal.

Publicaciéon en abierto, en la web Madrid.es tema “salud”, de las consultas e informes,

elaborados desde el Servicio de Coordinacidn, en materia de seguridad alimentaria, 2017
salud ambiental y proteccion animal, de acuerdo con la ley de trasparencia.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

OBJETIVO 26: COORDINACION TECNICA EN MATERIA DE SEGURIDAD ALIMENTARIA, SALUD
AMBIENTAL Y PROTECCION Y BIENESTAR ANIMAL DE LOS DEPARTAMENTOS DE SERVICIOS
SANITARIOS, CALIDAD Y CONSUMO DE LOS DISTRITOS Y DE LOS DEPARTAMENTOS DE MADRID
SALUD: DEPARTAMENTO DE SEGURIDAD ALIMENTARIA, DEPARTAMENTO DE SERVICIOS
VETERINARIOS, DEPARTAMENTO DE SALUD AMBIENTAL, DEPARTAMENTO DE INSPECCION
CENTRAL, AGUAS DE CONSUMO Y TRANSPORTE ALIMENTARIO, DEPARTAMENTO LABORATORIO
DE SALUD PUBLICA Y DEPARTAMENTO DE INSPECCION DE MERCAMADRID.

INDICADOR ” MAGNITUD ‘ PREVISION 2017
Informes realizados Numero 80
Consultas realizadas Numero 30
Procedimientos realizados Numero 5
Reuniones de coordinacion celebradas Numero 15
Proyectos o modificaciones en la aplicacién informatica Ndmero 2

OBIJETIVO 27. ’FORMACI(')N E INFORMACION TECNICA EN SALUBRIDAD PUBLICA DEL SERVICIO DE
COORDINACION Y LOS DEPARTAMENTOS QUE LO INTEGRAN.

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017

Informes técnicos realizados a demanda de otras instancias NGmero 120
municipales , extra municipales o solicitudes particulares

Coordinacion de cursos de formacion continuada Numero 10
Participacién en grupos de trabajo y ponencias técnicas Nuamero 25
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LINEA ESTRATEGICA 5: Desarrollar programas y
servicios para la promocion de la salud de los y las
madrilenas, y de la salud comunitaria de sus barrios

GERENCIA
EVAIE:JP;—((;.(TIN Y o
CALIDAD OMUNICACION

1L 1L 1L L
.G PREVENCION C ‘ ) E .G PREVENCIO!
S.GSALUD | - COORDINACION SGGESTION onTrataciony] || s.crecursos | I
PUBLICA 1 PROMOCION PROGRAMAS CCONOMICO REGIME| HUMANOS DERIESGOS
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SUBDIRECCION GENERAL DE PREVENCION Y PROMOCION DE
LA SALUD

UNIDADES RESPONSABLES: Subdireccion General Prevenciéon y Promocion de
la Salud, Dpto. de Estudios y Analisis, Servicio de Prevenciéon y Promocién de la
Salud y Dptos. de Coordinacion de Centro

Evaluacién Plan de actuacién 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: Pendiente de evaluar
o Implantacion Areas de Mejora: Pendiente de evaluar
INTRODUCCION

La Subdireccion General de Prevencion y Promocion de la Salud (SGPPS), gestiona dos procesos y
proyectos intimamente relacionados:

- La profundizacion del proceso de reorientacion comunitaria iniciado en 2008, anteriormente
denominado “Estrategia Gente Saludable 2010-2015", que partiendo de esta experiencia y en el
marco del actual proceso de desarrollo comunitario de los barrios y distritos de Madrid, promueve
la salud comunitaria en nuestra ciudad. Este renovado proyecto, que tiene el nombre de estrategia
“Barrios Saludables 2016-2019", se estd desarrollando a partir de los 9 programas marco
revisados, de los nuevos proyectos de los 16 centros territoriales (actuales Centros Madrid Salud
o CMS, en proceso de transformacion en Centros Municipales de Salud Comunitaria o CMSc) y del
apoyo técnico y logistico de los centros especializados de apoyo, a la luz de las nuevas prioridades
institucionales enmarcadas en el Plan Madrid ciudad de los cuidados.
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- El apoyo al Plan transversal “Madrid Ciudad de los Cuidados” (MCC), impulsado desde la
Alcaldia, que tienen como fin el cuidado de los y las madrilefas y de sus entornos de la vida
cotidiana, y que tiene dos estructuras funcionales: el equipo motor de MCC (compuesto
fundamentalmente por los recursos ubicados en el Departamento de Estudios y Anélisis de esta
SGPPS) y el Equipo de Planificacion Transversal de MCC, espacio de seguimiento del Plan MCC
donde estan representadas todas las AG, los grupos politicos municipales y algunas entidades
ciudadanas.

El desarrollo de estos ambiciosos objetivos se dificulta con la situacién actual de los recursos de
estos centros, que han visto reducida sus plantillas de una forma importante durante los Gltimos
anos (llegando en algunos colectivos profesionales, como enfermeria a una merma de un tercio de
sus efectivos, y teniendo equipos de tarde reducidos a pocos efectivos, con muy poca capacidad
para responder a las necesidades de intervencion comunitaria en los barrios). Ademas, la elevada
edad media de la plantilla, con un importante nimero anual de jubilaciones, esta suponiendo, entre
otras cosas, un flujo continuo de pérdidas, que limita atiin mas la capacidad de desarrollar su misién
por parte de los equipos de los centros. Por ello, la reposicion de vacantes por jubilacién u otras
causas, mediante profesionales con formacion en salud comunitaria, determinara la sostenibilidad
del proyecto Barrios Saludables y de la propia red de CMS.

Las limitaciones de recursos profesionales propios antes apuntadas para alcanzar algunos
objetivos, junto con la filosofia de ambos proyectos (Barrios Saludables y MCC) que buscan la
alianza, la sinergia y el trabajo en comudn de los recursos municipales con los activos en salud
presentes en los barrios (incluidos tercer sector, ciudadania organizada y recursos de otras
instituciones), aconsejan articular proyectos con estos actores y recursos, tanto mediante la
contratacion de servicios y de estudios técnicos (articulados con los objetivos de los programas y
las intervenciones de los CMS), como mediante la incorporacién de los activos comunitarios en los
proyectos y procesos a desarrollar o reforzando la coordinacién y la maxima sinergia posible con
otros dispositivos

Misién

La Subdireccién General y sus unidades estan orientados hacia la promocién de la salud y la
prevencion de la enfermedad en sus respectivos ambitos. Acorde con su orientacién comunitaria,
da prioridad a la actuacién a nivel territorial en los Centros Municipales de Salud Comunitaria
(CMSc). La red de CMSc es una red de centros de salud publica y comunitaria, que definen sus
objetivos y actuaciones por la especificidad de la poblacién y el territorio de los distritos y barrios
de la ciudad de Madrid. Las acciones de los CMSc se apoyan y se complementan desde centros
especializados y unidades de apoyo.

Vision

La Subdireccién General y sus unidades pretenden convertirse en una referencia de la promocién
de la salud y de la salud comunitaria de Madrid. Al final del proceso de reorientacién iniciado, los
CMSc serdn los centros de referencia de salud publica y de salud comunitaria de los distritos de la
ciudad de Madrid, tanto por su conocimiento sobre los problemas de salud y sus determinantes

sociales en su dmbito comunitario, como por sus programas y acciones de promocion de la salud
y prevencion de la enfermedad.

Seran centros de referencia, en formacién practica e investigacién aplicada, para salubristas y
profesionales socio-sanitarios. Podran formar parte de la red de vigilancia de salud publica de la
Comunidad de Madrid. Ejerceran un liderazgo en la promocién de espacios de encuentro y
coordinacion intersectorial en salud. Seran un importante recurso para el desarrollo del Plan
Madrid ciudad de los Cuidados a nivel de los distritos y barrios. Tendran una relacién consolidada
con las redes sociales del distrito y un prestigio, como elemento positivo, para la salud y la cohesién
social del barrio. La poblacién los discriminard claramente del resto de estructuras sanitarias
asistenciales y los valorara por su independencia, profesionalidad y actitud en defensa de la salud
publica, en momentos criticos de la historia del barrio y en la vida cotidiana.

UNIDADES DE LA SUBDIRECCION GENERAL

La SGPPS se organiza por una estructura matricial, que articula una organizacién horizontal, de
gestion de programas y sistema de informacion; y una vertical, de gestion de centros, dependientes
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del Servicio de Prevencién y Promocién de la Salud (SPPS). Los programas se gestionan desde la
Subdireccion General, desde diferentes unidades (Seccion de Promocidn de la salud en el ambito
educativo, Division de salud sexual y reproductiva, Division de Envejecimiento activo y saludable,
etc.), incluida la seccion de Promocion de Habitos Saludables, que ademas desarrolla actividades
dirigidas a colectivos con diversidad funcional. También cuenta con una seccién de Epidemiologia,
como apoyo a las necesidades del sistema de informacion y de la evaluacién de los programas.
Como apoyo al Plan Madrid Ciudad de los Cuidados y a la Estrategia Barrios Saludables, cuenta
con el Departamento de Estudios y Analisis

El SPPS y sus 3 departamentos tienen como principal tarea la ejecucion de la “Estrategia Barrios
Saludables 2016-2020" en el &mbito de influencia de los centros, y el apoyo a las necesidades de
gestion de los mismos.

Para desarrollar esta tarea, el Servicio gestiona tres Departamentos de Coordinacién de Centros
(I, 'y ), cada uno de los cuales gestiona y da apoyo al desarrollo de los proyectos de centro de 7
CMSc, ademas de alguin centro especializado (Centro Joven, Centro de Salud Bucodental, Centro
de Deteccion Precoz de Deterioro Cognitivo), y las dos Unidades Técnicas (UT) de Apoyo
diagnéstico y de Laboratorio de Anadlisis Clinicos, con sus respetivas secciones. Estos 3
departamentos gestionan casi el 40% del personal de Madrid Salud.

Cada CMSc, basandose en los nueve programas marco de la SGPPS, definird en 2017 un nuevo
Proyecto de Centro. Llamamos asi al compromiso de trabajo y la definicion de las prioridades
establecidas por cada centro, en funcién de los problemas y las necesidades especificas de salud
de su distrito y de las potencialidades y motivaciones de los equipos.

El Centro Madrid Salud Joven, ademas de las actividades especificas que realiza para toda la
poblacién joven de la ciudad (consulta, asesoria, actividades grupales y comunitarias, centro de
documentacion, seminarios, etc.), apoyara especialmente los programas marco de salud sexual y
reproductiva, y de prevenciéon y promocion de la salud en el ambito educativo, en los que se ha
definido a los adolescentes como poblacion diana preferente.

La U.T. del Laboratorio de Andlisis Clinicos, realizara durante 2017 los estudios analiticos que se
precisan en los Centros, ademas de ofrecer cobertura a los Centros de Atencién a las
Drogodependencias (CAD) de Madrid Salud y al Dpto. de Salud Laboral.

La Seccion de Diagnéstico por Imagen seguird apoyando las necesidades del Programa de Salud
Sexual y Reproductiva, y de las actividades de prevencién y control de tuberculosis, en personas
sin hogar o en grave situacion de exclusién social.

La Seccion de Salud Bucodental seguird siendo un importante apoyo a las necesidades del
Programa de Promocion de la Salud en el ambito educativo, ademas de su colaboracién con el
Instituto de Adicciones en el “Programa Salud e Integracién” del Departamento de Reinsercion del
Instituto de Adicciones.

La Seccion de Prevencién del Deterioro Cognitivo seguird apoyando las necesidades del Programa
de Envejecimiento activo y saludable. Ademas de continuar con el desarrollo de sus proyectos de
investigacion, de la formacion de profesionales externos en el Método UMAM, y el fomento del
voluntariado a través de usuarios del centro que tienen un buen rendimiento cognitivo.

La Seccion de Especialidades Médicas seguira con las consultas para apoyar y complementar las
actividades realizadas en los CMS.

ESTRATEGIA BARRIOS SALUDABLES
TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD
Lineas de los Programas Marco en los que se basa la Estrategia de la SG
Los programas marco se diferencian en tres grupos:
e De desarrollo comin en todos los centros:
o Programa marco de alimentacion, actividad fisica y salud (ALAS).

o Programa marco de salud sexual y reproductiva.
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o Programa marco de prevencién y promocién de la salud en el ambito
educativo.

e De desarrollo opcional, en funciéon de las caracteristicas sociodemograficas del distrito, de
las prioridades y los recursos disponibles en los centros:

o Programa marco de envejecimiento activo y saludable.
o Programa marco de salud materno-infantil.
o Programa marco de prevencion y control del tabaquismo.

o De indole transversal (con contenidos y objetivos a ser incluidos en los proyectos y
programas especificos de centro):

o Programa marco de desigualdades sociales en salud.
o Programa marco de Psicohigiene.
o Programa marco de entornos urbano y salud.
1.1. PROGRAMA MARCO DE ALIMENTACION, ACTIVIDAD FiSICA Y SALUD (ALAS)
Estrategia poblacional

Dirigida a disminuir el Indice de Masa Corporal (IMC) medio de la poblacién madrilefia. El programa
propone actuar con actividades comunitarias y grupales de sensibilizacién, informacion vy
formacién y, entendiendo que el entorno, fisico y social, es generador de salud y enfermedad,
propone actuar sobre dicho entorno, abordando los aspectos ambientales y sociales del mismo
que le hagan favorable para la toma de decisiones de los individuos. Y propone hacerlo trabajando
de forma coordinada con todos los organismos con responsabilidad sobre dicho entorno.

La politica de alianzas se realiza en el ambito municipal, desde la direccion de Madrid Salud,
estableciendo acuerdos con las diferentes Areas de Gobierno implicadas y, desde los 16 Centros
Municipales de Salud Comunitaria (CMSc) en los que se esta realizando el programa, a través de la
coordinacién con los organismos de dmbito distrital.

Para abordar las Actividades de sensibilizaciéon/informacién/formacién se han disefnado varios
tipos de herramientas: De divulgacion general como el triptico, la presentacién del programa o la
pagina web y otras, como el aula ALAS o el taller ALAS, estructuradas en forma de taller para
trabajar con grupos de poblacién general mas o menos grandes.

Estrategia de alto riesgo

Tiene como objetivo intervenir en los individuos con diferente grado de riesgo derivado de una
alimentacién inadecuada y del sedentarismo. Asi, se definen dos grupos para aplicar esta
estrategia: Grupo con riesgo alto de desarrollar diabetes tipo 2 y Grupo de riesgo por
sobrepeso/obesidad.

e Grupo con riesgo alto de desarrollar diabetes tipo 2.

Dirigida a disminuir la incidencia de Diabetes tipo 2. El programa propone identificar e intervenir
sobre este grupo de personas con riesgo alto de padecer esta enfermedad porque cambiando sus
habitos de vida en alimentacion y actividad fisica reducira la probabilidad de padecerla.

Se identifica a estas personas a través de una puntuacién mayor de 14 del Test de Findrisc que
valora los habitos de vida, los antecedentes de diabetes, la edad y los datos antropométricos. En
ellas se realiza un estudio de su estatus glucémico para detectar estados intermedios de alteracién
en la regulacion del metabolismo hidrocarbonado o prediabetes.

e Grupo de riesgo por sobrepeso/obesidad.

La estrategia va dirigida a disminuir la prevalencia de sobrepeso/obesidad y el riesgo de padecer
las enfermedades relacionadas.

En el programa se define como grupo de riesgo a las personas con alguno de los siguientes criterios:
Indice de Masa Corporal (IMC) 230; IMC entre 27 y 29 mas un perimetro abdominal mayor de 88
cm en la mujer, o mayor de 102 cm en el hombres.
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Intervenciones

Se realizan tres tipos de intervencién:

1.

2.

Actividades comunitarias, grupales y de abogacia de la salud, dirigidas a facilitar y
promover una alimentacion sana vy la realizacion de ejercicio fisico, asi como la captacién
de individuos de alto riesgo.

Actividades de deteccidon de poblacién en riesgo de desarrollar una diabetes tipo Il a través
del Test de Findrisc y de poblacién con sobrepeso/obesidad.

Intervencién intensiva con la poblacién de los grupos de riesgo mencionados,
(prediabéticos y obesos).

Indicadores Actividad

Actividades comunitarias de fomento de la actividad fisica y adecuada alimentacién.
N° de test Findrisc realizados.

N° de pruebas para estudio del estatus glucémico: prueba de sobrecarga oral de glucosa 'y
de hemoglobina glicada realizadas.

Grupos/talleres del programa de alimentacién y actividad fisica realizados.

Personas que participan en los grupos de alimentacién y actividad fisica.

Objetivos 2017

Apoyar a los CMSc con mas dificultades en el desarrollo de estrategias de captacién de
poblacién de riesgo (personas prediabéticas y obesas).

Consolidar el sistema de informacion, que permita la evaluacién de la eficacia de los
talleres y la de los objetivos del programa desde su inicio.

Seguir con la colaboracién con la S.G. de Riesgos Laborales, para ofertar el programa ALAS
a los trabajadores municipales que demandan reconocimientos médicos.

Avanzar en el desarrollo del Convenio entre Madrid Salud y el Area de Cultura y Deportes
iniciando la implantacién del protocolo de intervencién en obesidad y prevencion de la
diabetes tipo 2 del programa ALAS en los Centros Deportivos Municipales en los distritos
de la ciudad, ademas de reforzar la asesoria en educacion fisica a las intervenciones de
promocion del ejercicio fisico que se realizan desde los CMS.

Potenciar la practica de ejercicio fisico, fomentando la utilizacién de las once rutas para
caminar, sefalizadas con el proyecto WAP (“Walking people”) financiado por la Unién
Europea y en colaboracion con otros actores y aliados (como la Facultad de Bellas Artes,
los museos aliados, asociaciones de personas con discapacidad, etc. Construir nuevas
rutas en los distritos que no tienen.

Potenciar la colaboracién con la Asociacion de Diabéticos de Madrid y la Fundacion para
la Diabetes, y desarrollar la iniciada con el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Madrid,
para la identificacién y captacién de poblacion en riesgo de Diabetes tipo 2.

Potenciar las intervenciones del programa en el ambito laboral.

Insistir en la oferta de apoyo y complementacién con la red de centros de Atencion
Primaria de la Comunidad de Madrid y las unidades hospitalarias de obesidad. Seguir
colaborando en el Plan de Prevencién y Control de la Obesidad de la CM.

Avanzar en las acciones de fomento del ejercicio fisico en colaboracién con el A.G. de
Familia y Servicios Sociales y el A.G. Medioambiente, entre otros.

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que aumenten las oportunidades de actividad fisica y
alimentacién saludable de los y las madrilefas.

Pagina 69 de 136



LINEA ESTRATEGICA 5

1.2. PROGRAMA MARCO DE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

El programa marco se organiza en dos subprogramas muy relacionados, pero con objetivos,
poblaciones diana y actividades especificas:

Subprograma Marco de Salud Reproductiva

Objetivos:

General
Prevenir los embarazos no planificados y las IVEs

Especificos

Contribuir a cubrir, junto con la red del Servicio Madrilefio de Salud (SERMAS), la demanda
de planificacion familiar del municipio de Madrid, ofertando la asistencia anticonceptiva
adecuada, el consejo preconcepcional, la prevencion de las ITS, contribuyendo a evitar los
embarazos no deseados y la IVEs.

Organizar nuestros servicios, no solo desde el modelo de consultas de atencién individual,
sino desde actividades comunitarias de promocién de la salud.

Identificar y eliminar las barreras sociales y culturales, de acceso a los métodos
anticonceptivos y a nuestros servicios por parte de la poblacién diana, incorporando las
perspectivas de género e intercultural en la organizacién de los mismos.

Poblacion diana preferente:

Adolescentes y jévenes.

Personas en edad fértil en situaciones de vulnerabilidad social.

Subprograma marco de Salud Sexual

Objetivos:

General

Promover la salud sexual y prevenir los problemas asociados a la sexualidad (ITS,
disfunciones sexuales, discriminacién y violencia sexual y de género, embarazos no
planificados, etc.).

Especificos

Incluir la salud sexual en las intervenciones de promocion de la salud en los diferentes
ambitos, principalmente el ambito educativo.

Desarrollar la prevencion frente a ITS en los CMS, contribuyendo a disminuir su
prevalencia y el retraso diagnodstico.

Cubrir las necesidades de formacién, investigacion y consultoria en salud sexual, de los
profesionales de nuestros centros y de los dispositivos socio-sanitarios y educativos de
los distritos.

Atender la demanda de asesoria y consulta por trastornos en el ejercicio de la sexualidad,
en el marco de los programas de Salud Sexual y Reproductiva (SSR) y de Psicohigiene.

Poblacion diana preferente:

Adolescentes y jévenes.

Adultos que se encuentran en relaciéon continuada, ya sea profesional, parental o de otro
orden (profesores, padres, etc.), con grupos de nifios o adolescentes, y que ejercen un
papel importante como educadores, creadores de opinién o mediadores ante conflictos.

Personas en situaciones de especial vulnerabilidad frente a problemas asociados a
determinadas conductas sexuales (ITS, violencia sexual y de género, disfunciones
sexuales), tanto por su situacién social o profesional (género, identidad sexual, condicién
migratoria, prostitucion, etc.), como por la etapa del ciclo vital que atraviesan.
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Intervenciones

Se realizan dos tipos de intervencion:

1.

Atencidn individual en la consulta de salud sexual y reproductiva: anticoncepcion, asesoria
sexual, deteccion precoz de comportamientos de riesgo de ITS/ VIH y consejo HIV/ITS;
Atencidn a la anticoncepcion postcoital).

Actividades comunitarias y grupales dirigidas a promover una adecuada salud sexual y
reproductiva.

Indicadores Actividad

Citas atendidas en el programa de salud sexual y reproductiva.
Grupos/talleres sobre salud sexual y reproductiva realizados.

NuUmero de test rapidos de VIH.

Objetivos 2017

Consolidar el % de poblacion diana atendido.

Mantener la oferta de planificacion familiar y asesoria sexual a pesar de las jubilaciones de
2016y 2017.

Maximizar la sinergia con el programa de promocién de la salud en el ambito educativo.
Mantener el trabajo de Coordinacion con ONGs, asociaciones.

Seguir con la linea de adaptacion de materiales de salud sexual y salud reproductiva con
poblacién con diversidad: étnica (guia de trabajo con poblacion gitana), funcional (incluida,
auditiva), etc.

1.3. PROGRAMA MARCO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD EN EL AMBITO

EDUCATIVO

Objetivos:

General

Apoyar a la comunidad escolar en la Prevencién y Promocién y de la Salud.
Especificos

Favorecer la participacion activa de la comunidad escolar en la promocién de la salud.
Crear espacios de reflexion.

Apoyar a las familias y al profesorado en su tarea educativa.

Facilitar la promociéon de estilos y habitos de vida saludable para prevenir
comportamientos de riesgo.

Informar y favorecer las habilidades de cada individuo para el cuidado de la salud,
motivando habitos de conductas que redunden en beneficio, no solamente de su propia
salud, sino también de la colectividad donde vive.

Favorecer la coordinacién y el trabajo en equipo con otros recursos e instituciones socio-
sanitarias y educativas.

Poblacion diana

Educacién formal: Centros docentes del municipio de Madrid de todo el ciclo educativo, y
dentro de ellos: alumnos, personal docente y no docente, padres y personas responsables
de los alumnos. Se priorizara la atencion a centros educativos publicos (sobre los privados
o concertados) y dentro de estos, en aquellos ciclos educativos donde se concentran las
poblaciones socialmente mas vulnerables {Unidades de Formacion e Insercion Laboral
(UFIL), Aula de Compensacion Educativa (ACE)..., Formacion Profesional Basica (FPB)}.
También se priorizara la atencién sobre los adolescentes (6° de primaria a 2° bachillerato),
seleccionando los cursos considerados claves, atendiendo a criterios madurativos y de
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especial vulnerabilidad. Ademas, se continuara con la actuacién en escuelas infantiles, en
coordinacién con los recursos del programa de salud materno infantil, a través del trabajo
con los educadores, alumnos y familias.

Educacién no formal: Aquellas instituciones, asociaciones, las ONG..., que desarrollen un
proyecto educativo con un grupo de poblacidn, independientemente de la edad de los
mismos.

Cada CMSc plantea, en su proyecto de centro segun las caracteristicas del distrito, los recursos de
los que disponga, los barrios de accién prioritaria, los centros docentes existentes y las
coordinaciones que establezcan con otras instituciones, las prioridades para trabajar en el ambito
educativo.

Intervenciones

Se realizan seis tipos de intervencion:

1. Realizacion de actividades comunitarias y grupales en el ambito educativo para la
prevencion y promocién de la salud.
2. Actividades de difusion y captaciéon en la comunidad educativa.
3. Asesoria a docentes y padres.
4. Actividades de coordinacién interinstitucional y de constitucidon de estructuras estables
de coordinacién.
5. Atencién a la salud bucodental en el Centro de Salud Bucodental y centros educativos.
6. Consultas y seguimiento en Escuelas Infantiles.
Indicadores Actividad
e Centros educativos en los que se interviene.
e Grupos/talleres de prevencién y promocién de la salud en el &mbito educativo.
» Visitas de Colegios al Centro de Salud Bucodental.
Objetivos 2017

Favorecer acciones y proyectos intersectoriales que apoyen los objetivos de promocién
de la salud en los centros educativos de la ciudad.

Disminuir la edad de la poblacion diana preferente, incrementando progresivamente el
numero de acciones que se realizan en educacién primaria.

Seguir aumentando el % de intervenciones sobre unidades educativas de especial interés
parala promocién de la salud y aquellas situadas en zonas de intervencion preferente (ZIP).

Reforzar y potenciar la realizacion de actividades de patio de recreo (puntos interactivos
y dias singulares).

Facilitar la evaluacién de las acciones realizadas en el ambito educativo.

Desarrollar las actuaciones de coordinacién con los programas, proyectos y dispositivos
del A.G. de Equidad, Derechos Sociales y Empleo (Escuelas Infantiles, Madrid un libro
abierto, Juventud, Absentismo, Igualdad, etc.) y del Instituto de Adicciones (Servicio PAD,
proyecto Quiére-T Mucho, Proyecto CMS-CAD Villaverde...).

Aumentar el conocimiento de las necesidades de acciones formativas relacionadas con la
salud de los centros educativos de Madrid.

1.4. PROGRAMA MARCO DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO Y SALUDABLE

Objetivo general

Contribuir a ampliar la esperanza de vida activa y saludable y, globalmente, la calidad de vida de la
poblacién mayor.
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Objetivos:
e Contribuir a mantener la autonomia y la independencia de la poblacién mayor.

e Contribuir a promover la participacion y presencia activa de los mayores en todos los
ambitos sociales.

e Contribuir a cambiar la percepcion que el resto de los miembros de la sociedad tiene de
los mayores.

Poblacion diana preferente:

e Personas mayores de 65 aios en situacién de mayor vulnerabilidad frente a los problemas
antes mencionados.

o Profesionales que trabajan con mayores y cuidadores (poblaciones intermedias).

e Instituciones, asociaciones y medios de comunicacion con influencia sobre la calidad de
vida, el entorno y la imagen social de los mayores.

Intervenciones
Estrategia poblacional

Dirigida a impulsar la inclusién y la participacion de los mayores en la vida de sus comunidades. Se
trabaja con toda la comunidad mediante actividades de promocién de la salud y sensibilizacién en
problemas de salud que afectan a los mayores como parte de la poblacién general a la que
pertenecen y con actividades especificas que trabajan problemas especificos asociados a la edad.
Esta estrategia se desarrolla a través de actividades grupales y comunitarias.

Las alianzas desarrolladas con otras instituciones y fundamentalmente con otras areas municipales,
tanto a nivel central como distrital, son claves para el adecuado desarrollo de esta estrategia.

Estrategia de alto riesgo

Se trabaja con mayores en especial situacion de vulnerabilidad (fisica y psicosocial) y con sus
cuidadores. A través de esta estrategia buscamos disminuir, limitar o revertir, en la medida de lo
posible, su vulnerabilidad individual con la finalidad de retrasar su dependencia y comprimir la
carga de enfermedad el maximo posible.

Desarrollaremos la estrategia de alto riesgo a través de intervenciones individuales o grupales que
priorizan los siguientes problemas de salud: pérdida de memoria y deterioro cognitivo,
alimentacion inadecuada y sedentarismo, déficits sensoriales, accidentes y caidas, ansiedad y
depresion, aislamiento social y maltrato.

Se realizan tres tipos de intervenciones a este nivel:

1. Grupos y talleres de educacién para la salud, deterioro cognitivo y promocién de la salud
mental, tanto en nuestros centros, como en centros de mayores y centros comunitarios.
Se interviene tanto con mayores, como con sus cuidadores y los profesionales que
trabajan con ellos.

2. Actividades de deteccion precoz de problemas sensoriales, deterioro cognitivo, de salud
mental y riesgo de caidas.

3. Vacunacién del mayor.
Indicadores Actividad

« Citas atendidas en el Programa de Envejecimiento Activo y Saludable.

e Grupos/talleres de prevencion y promocién de la salud con personas mayores.

« Mayores vacunados.

« Porcentaje de personas atendidas que cumple los criterios de vulnerabilidad del programa.
Objetivos 2017

« Mantener el % de actuaciones sobre personas, centros y zonas de intervencién preferente.
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e Avanzar en la coordinaciéon con el A.G. Equidad, Derechos sociales y Empleo (centros de
mayores, servicios sociales distrito, voluntarios para prevencion deterioro cognitivo, etc.).

« Consolidar el trabajo del programa en el Plan de Accion Madrid Ciudad Amigable con los
Mayores.

« Avanzar en el desarrollo del Convenio firmado entre Madrid Salud y el Area de Culturay
Deportes Iniciando la implantacion del Protocolo de Intervencién de Caidas con los
Centros Deportivos Municipales en los diferentes distritos de la ciudad.

*  Mejorar el sistema de informacién del programa.

e Desarrollar nuevas formas de colaboracién con la Facultad de Bellas Artes para usar la
creatividad artista en la estimulacién cognitiva.

e Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que mejoren el cuidado de las personas mayores y de su
entorno (por ejemplo, en el marco de los proyectos de prevencién de la soledad no
deseada y de apoyo al duelo).

1.5. PROGRAMA MARCO DE ATENCION MATERNO-INFANTIL

El Programa de Salud Materno Infantil, se materializa en dos subprogramas: Programa de Atencién
Maternal (PAM) y Programa de Atencion Infantil (PAI). Los talleres “Materno infantil” y “Ayudando
a Crecer”, son intervenciones de ambos subprogramas que proporcionan una atencién individual,
grupal y comunitaria.

Oportunidades y Problemas de salud que aborda:
Programa de Atencion Maternal (PAM)

Con actuaciones dirigidas a la madre, o ambos padres antes de la concepcion, durante el embarazo
y puerperio y al nifio tras el nacimiento y en las primeras etapas de la vida. Este programa tiene
como objetivo contribuir a elevar el nivel de salud de aquellas personas que se plantean la
maternidad, dando preferencia a la poblacién mas vulnerable; padres adolescentes, conflictos de
pareja, madres solas, problemas de salud mental, minusvalias, padres con adicciones, etc.

Programa de Atencidn Infantil (PAI),

Con actuaciones dirigidas a los nifios y sus familias que se encuentran en situaciéon de
vulnerabilidad social. Este programa tiene como objetivo asegurar la atencién integral del nifio que
nace y crece en situacion de riesgo, en coordinacidn con el resto de instituciones implicadas en su
cuidado y seguimiento.

Objetivos Programa de Salud Materno Infantil:

e Contribuir a elevar el nivel de salud de aquellas personas que se planteen la
maternidad/paternidad, la mujer embarazada, el futuro bebé en los primeros afios de vida
y el entorno socio familiar, a través de actividades preventivas y de promocién, dando
preferencia a atender la poblacion diana antes definida.

e Asesorar a otros profesionales (educadores, socio-sanitarios, etc.), en contacto con
embarazadas, padres o nifos, en relacién a los aspectos preventivos de la salud materno-
infantil.

e Asegurar la atencién integral del nifo en situacion de riesgo social en coordinacién con el
resto de las instituciones implicadas.

» Favorecer laintegracion en los servicios normalizados de salud materno-infantil, y de salud
sexual y reproductiva, de los padres y nifios con dificultades socio-culturales de acceso a
los mismos.

Intervenciones
Se realizaran los siguientes tipos de intervencién:

1. Preparacion a la maternidad/paternidad.

Pagina 74 de 136



LINEA ESTRATEGICA 5

2.
3.

Seguimiento al postparto.

Atencidn al nifio en situacion social de riesgo.
= Atencién individual de pediatria y enfermeria.
= Atencién individual de trabajador social.
= Atencidn psicoldgica de la familia.

= Promocién de su integracién en la red normalizada de atencién primaria y de
servicios sociales.

»  Derivacion de las familias a otros recursos del Centro, consulta de salud reproductiva
etc.

4. Actividad grupal.

= Taller Materno Infantil. Preparto con sesiones, en el 2° trimestre y en el ultimo
trimestre, en cada sesion se realiza una charla coloquio, seguida de técnicas de
relajacion y gimnasia. Postparto con encuentros de los profesionales del programa
con los padres y su hijo para apoyar la crianza.

= Taller Ayudando a Crecer. Diferenciando tres etapas del desarrollo del nifio, de O a 3
anos, de 3 a 6 anos y de 7 a 12 afos, con charlas coloquio y sesiones practicas sobre
el desarrollo evolutivo del nifio en las distintas edades, la instauracion de habitos
saludables y las relaciones padres e hijos.

5. Acciones comunitarias: actividades de promocién de la salud materno-infantil fuera de los

centros, en ambitos educativos, redes sociales (asociaciones juveniles, de inmigrantes,
etc.), que ademas, favorezcan el conocimiento de nuestra oferta de servicios y el apoyo y
la colaboracién con otros dispositivos socio-sanitarios que trabajan sobre los mismos
problemas.

Indicadores Actividad

Citas atendidas en el Programa de salud materno-infantil (Atencién maternal y Atencion
Infantil).

Grupos/talleres realizados.
Nifos integrados en la red sanitaria normalizada.

Proyectos e intervenciones comunitarias.

Objetivos 2017

Mantener la oferta de servicios actual a pesar de las jubilaciones de profesionales del
programa en 2016 y 2017.

Consolidar la coordinacion con los Centros de Atencion a la Familia (CAF) y otros recursos
socio-sanitarios y educativos.

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que mejoren el cuidado de los nifios y nifias y de su entorno.

1.6. PROGRAMA MARCO DE PREVENCION Y CONTROL DEL TABAQUISMO.

Dada la importancia del problema en nuestra ciudad, Madrid Salud desea apoyar, consolidar e
impulsar una estrategia de abordaje integral del consumo de tabaco, que incluya la prevencién del
inicio, la deshabituacion, la vigilancia epidemiolégica y las medidas ambientales,

En el momento actual, teniendo en cuenta nuestros limitantes competenciales y de recursos, el
objetivo es consolidar las actividades ya existentes, comprometidas en los proyectos de centro,
ampliando en lo posible tanto la poblacidn cubierta por la deshabituacion (incluida la accion en
empresas, centros de trabajo y organizaciones), como las actividades comunitarias relacionadas
con el consumo de tabaco (prevencion en la escuela, presencia en las instituciones y en las calles
en el dia mundial, promocién de la vigilancia del cumplimiento de las medidas legales que regulan
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el consumo, etc.), de manera que se puedan sentar las bases para la futura estrategia integral en la
ciudad de Madrid.

Intervenciones

Se realizan cuatro tipos de intervencién:

1. Actividades de sensibilizacion y difusion de los talleres de deshabituacion tabaquica y
captacién de personas que quieren dejar de fumar.
2. Consulta individual de deshabituacién tabaquica.
3. Desarrollo de talleres en formato grupal para dejar de fumar en los centros Madrid Salud
y en las empresas, centros de trabajo y organizaciones.
4. Actuaciones orientadas a la prevencién del inicio del consumo en el ambito educativo.
Indicadores Actividad
e Personas que participan en los talleres de deshabituacién tabaquica.
e Grupos de deshabituacion tabaquica realizados.
e Personas que dejan de fumar/personas en el programa.
e Escolares que participan en actividades de prevencién del inicio del consumo.
e Sesiones de prevencion del inicio en el dmbito educativo.
Objetivos 2017

Aumentar la oferta de talleres de deshabituacion en los CMS y en las empresas, centros
de trabajo y organizaciones.

Incrementar la derivacion desde los Centros de Atencidn Primaria y las Oficinas de
farmacia.

Impulsar las actividades de prevencién de inicio de consumo en el curso escolar
2016/2017 y 2017/2018.

Mejorar el sistema de informacién del programa.

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que fomenten el abandono del tabaquismo y eviten su inicio.

1.7. PROGRAMA MARCO DE DESIGUALDADES SOCIALES EN SALUD
Objetivos

General

Contribuir a disminuir la brecha de las desigualdades sociales en salud (DSS) en la ciudad
de Madrid.

Especificos.

Desarrollar y evaluar el enfoque de Universalismo proporcional de la Estrategia Barrios
Saludables: atencién universal a toda la ciudad y toda la poblacién, priorizando a los grupos
de poblaciéon y los territorios con mas necesidades de salud o mayor vulnerabilidad frente
a determinados problemas de salud.

Promover procesos comunitarios de empoderamiento de los grupos sociales y los
vecindarios con mayor impacto de las DSS, aumentando el nivel de equidad en salud de
los barrios de Madrid.

Barreras de acceso:

o ldentificar y eliminar las barreras sociales y culturales de acceso a nuestros
servicios y las de otros dispositivos socio-sanitarios y educativos.

o Establecer proyectos de trabajo en comun con los colectivos en situacién de
mayor vulnerabilidad social.
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o Desarrollar una linea especifica de adaptacién de nuestros servicios para las
personas con diversidad funcional.

Informacion: Aumentar el conocimiento sobre las DSS en la ciudad de Madrid, mediante
la investigacion y la difusion de la informacion.

Formacion: Contribuir a la sensibilizacion y formacién de los profesionales (del Servicio,
de otros dispositivos socio-sanitarios y del ambito educativo, etc.), sobre los
determinantes sociales en salud y sobre estrategias y habilidades en comunicacion e
interculturalidad con perspectiva de género, edad, clase, etnia, cultura y nivel de
capacidad.

Lineas de trabajo segun ejes de desigualdad

El programa se articula en el abordaje de 9 ejes de desigualdad interrelacionados y definidos por:

1.

9.

© N o ok~ LN

Situacién socio-econdémica o de clase social
Género

Diversidad sexual y de género (LGTBQIA)
Diversidad funcional

Etnia

Situacion migratoria

Situacion de explotacion sexual y trata
Exclusién social

Exclusion sanitaria

Intervenciones

Se realizan 12 tipos de intervencion que abordan las 9 lineas de desigualdad antes apuntadas:

1.

Diagnésticos participativos de activos en salud en los barrios y fomento de procesos de
desarrollo comunitario y de salud comunitaria (“Mapeos de activos en salud”).

Fomento de procesos de visibilizacion de los colectivos en riesgo de exclusién social con
especial impacto en la salud (incluyendo a personas con problemas habitacionales, pobreza
energética o inseguridad alimentaria) y de empatia con los mismos. Intervenciones de
“cruce de saberes” orientados a la inclusién y empoderamiento de estos colectivos
(proyecto “Comunidades Activas en salud”).

Intervenciones grupales y comunitarias a favor de la igualdad de género y la construccién
de roles de género saludables (grupos de empoderamiento de mujeres y grupos de
“hombres con cuidado”).

Fomento de procesos de visibilizacion y autorreflexion sobre necesidades y oportunidades
de salud del colectivo LGTBQIA desde una perspectiva comunitaria (proyecto comunitario
de diversidad sexual y de género).

Intervenciones grupales y comunitarias sobre y con colectivos en diversidad funcional.

Intervenciones individuales, grupales y comunitarias sobre y con la comunidad gitana
(incluyendo “Salud y mujer gitana”, “Salud y hombre gitano”, etc.).

Intervenciones individuales, grupales y comunitarias sobre colectivos definidos por su
situaciéon migratoria. En este marco se sitlan tanto las acciones de mediacién socio-
cultural, de interculturalidad comunitaria, de atenciéon a riesgos especiales (ejemplo,
deteccion enfermedad de Chagas, consejo y vacunacion del viajero, deteccién de
mutilacion genital femenina, etc.), como las de Informacion, asesoria y apoyo a los
colectivos en riesgo de exclusion sanitaria (en el marco del proyecto “Madrid, si cuida”).

Intervenciones individuales, grupales y comunitarias sobre personas en situacién de trata
y explotacion sexual.
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10.
11.
12.

Seguimiento y evaluacién de los objetivos de intervencién sobre poblacion diana con
criterios sociales de los programas.

Consolidacion del uso de las variables sociales en el sistema de informacion.
Identificacion de barreas socio-culturales de acceso a los centros.

Cursos de formacién y jornadas de sensibilizacién ciudadana.

Indicadores Actividad

Incremento del % cumplimentacion variables sociales.

Diferencia entre el perfil social medio de las personas atendidas y el perfil social medio de
la poblacién de Madrid.

Usuarios atendidos y talleres realizados en el marco de los proyectos mencionados.

Objetivos 2017

Continuar el Proyecto “Mapeo de Activos en Salud” para identificar, visibilizar y acercar
los activos comunitarios que promueven la salud en los barrios donde se inicié en 2016.

Promover la segunda fase del Proyecto de Intervencion comunitaria “Comunidades
Activas en Salud” para facilitar el didlogo y trabajo conjunto entre diferentes agentes
sociales y ciudadania, incluyendo a quienes viven en condiciones de pobreza y exclusion.

Establecer alianzas con entidades que trabajan con personas con diversidad funcional.

Elaboracién de materiales y de una guia metodoldgica sobre apoyo social y comunicacién
para trabajar con personas con diversidad funcional de origen psiquico.

Consolidar el trabajo en la linea de Empoderamiento con el drea de Equidad (grupos de
empoderamiento de mujeres, colaboracién con los espacios y agentes de igualdad, etc.).

Hacer nuevo grupos de “hombres con cuidado” y apoyar los ya existentes, fomentando la
constitucién de grupos auténomos como activos de salud de los barrios.

Seguir apoyando el Plan de Inclusién Social y la Estrategia para la Igualdad de
Oportunidades, entre hombres y mujeres, impulsadas por la D.G. de Igualad de
Oportunidades.

Implementacion de la linea de trabajo contra la trata y la explotacién sexual en
colaboracion con el Area de Equidad.

Finalizar el diagndstico de las necesidades en salud de la poblacién LGTBQIA, asi como la
formacién de profesionales en el asesoramiento psicosexual a las personas LGTBQIA.

Apovyar el evento de Worlpride Madrid 2017.

Reforzar los talleres y grupos de trabajo con mujeres gitanas y con hombres gitanos, asi
como el apoyo a los centros educativos con especial presencia de nifios gitanos.

Difundir y aprovechar la Guia de intervenciones en salud con poblacién gitana.

Reforzar los recursos disponibles por los CMS de mediacidn socio-cultural especializados
en salud, especialmente para personas y colectivos gitanos e inmigrantes.

Mantener el servicio de Informacion, asesoria y apoyo a los colectivos en riesgo de
exclusion sanitaria (en el marco del proyecto “Madrid, si cuida”).

Mejorar la definicion e identificacion de las poblaciones dianas de los programas marco,
relacionadas con los ejes de desigualdad.

Consolidar el registro y analisis de variable sociales en el sistema de informacion.
Continuar con la formacién interna en DSS.

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que aumenten la equidad en salud y que disminuya la brecha
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de las DSS y la discriminacién por razén de género, clase social, etnia, situacidon migratoria,
laboral, lugar de residencia, etc.

1.8. PROGRAMA MARCO DE PSICOHIGIENE (PROMOCION DE LA SALUD MENTAL)
Objetivos

General:

Promocionar la salud mental y prevenir la enfermedad mental en la ciudad de Madrid. Es
decir, centrar las actuaciones de salud mental en el abordaje de las situaciones especificas
gue puedan coadyuvar de manera decisiva a que mejore la salud mental de la poblacién
de Madrid, especialmente en la poblacién mas vulnerable.

Especificos:

Ayudar a afrontar la ansiedad, el estrés, la distimia, el maltrato y la violencia en diferentes
ambitos (doméstico, educativo, laboral, etc.), y los distintos momentos de la vida evolutiva
(infancia, adolescencia y juventud, adultez y vejez), centrandose mas especificamente en
los momentos de cambio (inicio de las relaciones afectivo-sexuales, embarazo y
paternidad, separaciones y pérdidas, cambios de situaciones laborales, migraciones, etc.)
y actuando sobre la poblacidon que muestra mas vulnerabilidad ante estos cambios.

Promover las capacidades, sentimientos, vinculos y entornos adecuados, para prevenir los
trastornos mentales:

o La capacidad para poder afrontar las situaciones estresantes de la vida.
o La capacidad para la adaptabilidad y la sociabilidad.
Tener una vinculacién emocional positiva a una edad temprana.
La posesién de sentimientos de seguridad, autoestima y conocimiento de si mismo.
El estar inserto en ambientes sociales, familiares y econédmicos saludables.

Promover contextos sociales y ambientales competentes para la convivencia, el desarrollo
y bienestar de las personas.

Ayudar al desarrollo de habitos saludables (alimentacion, ejercicio, adicciones, habitos de
estudio, etc.).

Contribuir al aumento de conocimiento sobre los determinantes de la salud mental en la
ciudad de Madrid.

Intervenciones

Las actividades de salud mental del Servicio estan encuadradas en este programa marco mediante:

El desarrollo de los aspectos de salud mental de los programas marco de:
o Salud sexual y reproductiva (SSR).
o Alimentacion y actividad fisica, y prevencion y control del tabaquismo.
o Ambito educativo.
o Envejecimiento activo y saludable.

Intervenciones especificos de Psicohigiene, no contemplados en los programas marco,
pero que dan respuesta a problemas de salud, especificos de uno o varios distritos, o a
necesidades de salud sentidas y expresadas por la poblacién.

Talleres y actividades programadas, ya consolidadas o de mas reciente inicio, que tienen
un importante componente de promociéon de la salud mental y prevencién de la
enfermedad mental (Gestion de la ansiedad y estrés, Ayudando a crecer, Pensando en
nosotros, hombres con cuidado, grupos de empoderamiento de mujeres, huertos
saludables, etc.).
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Aprovechar los recursos de creacion artistica para la promocién de la salud mental
(actividades grupales y comunitarias del proyecto “Arte y Salud”).

Apoyo a dispositivos que luchan contra el estigma social de la enfermedad mental y a favor
de la integracion social y laboral del enfermo mental (CPRL, etc.).

Indicadores Actividad

Usuarios atendidos en consultas de salud mental.
Grupos y talleres de salud mental realizados.
Usuarios derivados desde servicios sociales y otros dispositivos.

Profesionales de los centros que han aumentado su formacién en técnicas grupales.

Objetivos 2017

Reforzar la transversalidad en las intervenciones de promocion de la salud mental, dando
apoyo y asesoria al resto de programas que se desarrollan en los CMS y reforzando el
trabajo en equipo interdisciplinario.

Apoyar el trabajo de formacién e investigacion de los becarios del proyecto “Arte y salud”,
articulandolo con los objetivos del programa.

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que mejore el cuidado de los y las madrilefas y de su entorno,
en la vida cotidiana. Por ejemplo, los proyectos de “Prevencién de la Soledad no deseada”
y de atencién al duelo).

Aumentar la formacién en técnicas grupales y en salud mental comunitaria.

Revisar la capacidad docente y los compromisos adquiridos de los convenios de docencia
(Practicum de Psicologia) con las Facultades de Psicologia de las diferentes Universidades
madrilefas.

1.9. PROGRAMA MARCO DE ENTORNO URBANO Y SALUD

Objetivos

General
Construir ambientes favorables para la salud y el cuidado en el entorno urbano.

Especificos

Promover entornos favorecedores de los objetivos de promocién de la salud (actividad
fisica, alimentacién, escuelas saludables, ocio, cohesién social, apoyo mutuo e integracion
de minorias, etc.) y prevencion (de accidentes, de la dependencia de las personas mayores,
de sobremortalidad por enfermedades cardiovasculares, respiratorias y temperaturas
extremas, de problemas asociados al hacinamiento, a la exposicion a contaminantes, etc.).

Introducir la vision de la salud publica en las decisiones y proyectos de planificacion
urbana, tanto a nivel de la ciudad, como de los proyectos de remodelacién de barrios.
Reforzar la capacidad e influencia de Madrid Salud en la evaluacién del impacto en salud
de estas decisiones.

Contribuir a la redefinicidn de la ciudad, el distrito o el barrio al efecto de:
o Promover espacios verdes y de ocio.
o Promover transportes alternativos.
o Potenciar la creacién y desarrollo de redes sociales.
o Favorecer una planificacién urbana saludable.
o Afianzar en la poblacion el concepto de sostenibilidad.

o Establecer alianzas con personas, estamentos y organizaciones para que
compartan estos objetivos y se favorezcan intervenciones comunes.
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Intervenciones

Se realizan tres tipos de intervencién:

1. Actividades de promocién de un urbanismo favorecedor de adopcion de habitos
saludables (apoyo a proyectos de otras areas municipales y de entidades ciudadanas,
participacion en la revision del Plan General de Urbanismo, atencion de demandas de los
Planes de barrio).

2. Participacién en proyectos europeos de promocion del ejercicio fisico en areas urbanas,
mediante la intervencion sobre la ciudad, con la creacién de rutas especialmente
adaptadas para caminar (proyecto WAP).

3. Gestidn de huertos saludables en los CMS.

Indicadores Actividad

e Actividades comunitarias y de sensibilizaciéon realizadas.

e Usuarios de los huertos saludables.

o Actividades de dinamizacién de las rutas del proyecto WAP.

Objetivos 2016

Aprovechar el marco del plan “Madrid ciudad de los cuidados” para proponer acciones y
proyectos intersectoriales que propicien un entorno urbano que tenga en cuenta las
necesidades de cuidado de las personas y de las comunidades, especialmente las mas
vulnerables.

Desarrollo del proyecto WAP, seguir dando a conocer a la poblacién las rutas y usarlas
mediante paseos saludables organizados desde los CMS.

Asegurar el mantenimiento y funcionamiento de los huertos de los CMS de Usera, San
Blas y Villaverde.

Consolidar el apoyo a los proyectos del Dpto. de Educacién para el desarrollo sostenible,
incluidas las nuevas iniciativas de espacios abiertos de desarrollo comunitario en los
barrios.

Apoyar el proyecto STARS.

1.10. OTRAS LINEAS ESPECIFICAS

Objetivos especificos transversales o ajenos a los programas marco.

1.10.1. Disefio de un nuevo Sistema de Informacion en colaboracion con el IAM

o Estudio de necesidades de informacién y de las limitaciones del actual sistema
OML.

o Disefno de un nuevo sistema de informacion.

1.10.2. Docencia y Formacion:

o Andlisis de las actividades y demandas docentes de la SG.
o Definicién de procesos y procedimientos para su gestion.

o Reforzar la formaciéon en trabajo grupal y en equipo e intervencion
comunitaria.

1.10.3. Centro de Apoyo a la Seguridad (CAS)

o Estudio de la utilizacién de un nuevo sistema de registro informatico en la
cumplimentacién de documentacién clinica por los profesionales del Centro.

o Consolidacion de las modificaciones de la documentacién clinica y judicial,
segun las recomendaciones del Defensor del Pueblo.
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o Completar la adecuacion del archivo de historias clinicas y partes judiciales, a
la normativa vigente (puerta de acceso especifica y detector de humos).

o Puesta en marcha de un protocolo de intervencion para la determinacién en
sangre de otras drogas de abuso.

1.10.4. Centro de Salud Internacional
o Atencién al 100% de la demanda de viajeros.

o Participacién en la Mesa de Coordinacion, con otros centros de vacunacion
internacional, a nivel autondmico y estatal.

1.10.5. Laboratorio de Anélisis Clinicos

o Cobertura analitica a las necesidades de los programas y actividades
desarrolladas por los centros de la SGPPS y Centros de Atencion a las
Drogodependencias (CAD) de la SG de Coordinacion de Programas de
Adicciones y de la SG de Prevencion de Riesgos Laborales (vigilancia y control
de la salud de los trabajadores municipales).

o Dar cobertura al programa de salud sexual y reproductiva y a las necesidades
de la SG de Prevencidon de Riesgos Laborales (vigilancia y control de la salud
de los trabajadores municipales): realizacién de biopsias, PAAF (Puncién por
Aspiracion con Aguja Fina), citologias, biopsias y pruebas de HPV.

o Cobertura analitica a las actividades de prevencién y control de tuberculosis
en personas sin hogar o en grave situacién de exclusién social.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

PROMOVER LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA'Y PREVENIR LAS CONDUCTAS DE RIESGO Y
LOS EMBARAZOS NO PLANIFICADOS

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017

CITAS ATENDIDAS EN PROGRAMA DE SALUD SEXUAL Y .
REPRODUCTIVA. NUMERG 65000
GRUPOS/TALLERES SOBRE SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA .

REALIZADOS NUMERO 800
NUMERO DE TEST DE VIH. NUMERO 450
CONSULTAS DE CONSEJO Y ASESORAMIENTO PARA ETS Y VIH. NUMERO 2000
PORCENTAJE DE MUJERES QUE SON ATENDIDAS EN EL

PROGRAMA. PORCENTAJE 90
INDICE DE FEMINIZACION EN LA PARTICIPACION EN LOS NUMERO o4
TALLERES DE SALUD SEXUAL O Y REPRODUCTIVA.

PORCENTAJE DE MUJERES QUE SE REALIZAN UN TEST HIV. PORCENTAJE 10
PORCENTAJE DE MUJERES QUE SON ATENDIDAS EN

CONSULTAS DE CONSEJO Y ASESORAMIENTO SOBRE ETS Y HIv. | PORCENTAJE 49
INDICE DE FEMINIDAD DE CONSULTA DE CONSEJO. PORCENTAJE 49
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PROMOVER ENTORNOS Y OPORTUNIDADES QUE FACLITIEN UNA ALIMENTACION SANA, LA
REALIZACION DE ACTIVIDAD FiSICA REGULAR Y LA CULTURA ECOLOGICA.
PREVENIR LA OBESIDAD Y LA DIABETES. MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS

INDICADOR

MAGNITUD

PREVISION 2017

ACTIVIDADES COMUNITARIAS DE FOMENTO DE LA ACTIVIDAD NUMERG 200
FiSICA Y ADECUADA ALIMENTACION.

GRUPOS/TALLERES: ALIMENTACION ACTIVIDAD FISICA Y .

HABITOS SALUDABLES. NUMERO 650
PARTICIPANTES EN GRUPOS DE ALIMENTACION ACTIVIDAD .

FiSICA Y HABITOS SALUDABLES. NUMERO 13000

CUIDAR A LA COMUNIDAD ESCOLAR DESDE LA PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017
CENTROS EDUCATIVOS EN LOS QUE SE INTERVIENE. NUMERO 400
&E%Tg?;/gc%tiglzs PREVENCION/PROMOCION SALUD EN NUMERO 1800
SEEBEOESNEEBCATIVOS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD NUMERO 70
Eg-lc—glak?qs DIAGNOSTICOS REALIZADOS DE LA COMUNIDAD PORCENTAJE 100

CONTRIBUIR A AMPLIAR LA ESPERANZA DE VIDA ACTIVA'Y SALUDABLE Y, GLOBALMENTE, LA
CALIDAD DE VIDA DE LA POBLACION MAYOR

INDICADOR

MAGNITUD

PREVISION 2017

CITAS ATENDIDAS PROGRAMA DE ENVEJECIMIENTO ACTIVO Y .

SALUDABLE. NUMERO 10000
GRUPOS/TALLERES PREVENCION/PROMOCION SALUD .

PERSONAS CON MAYORES. NUMERO 200
MAYORES VACUNADOS. NUMERO 3500
USUARIOS CENTRO PREVENCION DETERIORO COGNITIVO .

EVALUADOS. NUMERO 2500

FOMENTAR Y APOYAR LA DESHABITUACION TABAQUICA Y PREVENIR EL TABAQUISMO EN EL
AMBITO ESCOLAR, LABORAL O COMUNITARIO

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017
PERSONAS QUE PARTICIPAN EN EL PROGRAMA "PARA DEJAR .
DE FUMAR". NUMERO 800
GRUPOS DE DESHABITUACION TABAQUICA REALIZADOS. NUMERO 90
PERSONAS QUE DEJAN DE FUMAR/PERSONAS EN EL
PROGRAMA. PORCENTAJE 40
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CAPTA’CIC')N ACTIVA DE POBLACION DIANA DE LOS PROGRAMAS DE PREVENCION Y
PROMOCION DE LA SALUD PARA EL DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA BARRIOS SALUDABLES

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017 ‘
ACTIVIDADES COMUNITARIAS DE  INFORMACION Y .
SENSIBILIZACION. NUMERO 20
ACTIVIDADES GRUPALES EN CENTROS EDUCATIVOS, CENTROS NUMERG 360
DE MAYORES, CENTROS CULTURALES, ETC.
INTERVENCIONES DE PROMOCION DE SALUD CON POBLACION .
VULNERABLE. NUMERO 25

PREVENIR ENFERMEDADES TRANSMISIBLES MEDIANTE VACUNACION ‘

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017

VACUNAS ADMINISTRADAS A VIAJEROS NUMERO 16000

DIFUNDIR LOS PROGRAMAS DE MADRID SALUD A TRAVES DE LA RED ESPANOLA DE CIUDADES
SALUDABLES

INDICADOR MAGNITUD | PREVISION 2017

PROYECTOS DE MADRID SALUD PRESENTADOS EN LA RED

ESPANOLA DE CIUDADES SALUDABLES NUMERO 2

El cumplimiento de los indicadores estara supeditado a poder disponer de los recursos humanos
adecuados, dado que en 2017, se producirdn un nimero importante de jubilaciones.

INDICADOR (LABORATORIO ANALISIS CLINICOS) PREVISION 2017

Total de pacientes atendidos en el Laboratorio de Andlisis Clinicos (LAC) 64.160
Total de determinaciones realizadas en el LAC 640.780
Pacientes atendidos en la consulta del LAC 30.146
Determinaciones realizadas a los pacientes atendidos en la consulta del LAC 588.433
Muestras recibidas en el LAC para deteccién de Drogas de Abuso 17.013
Determinaciones realizadas para deteccién de Drogas de Abuso 35.216
Muestras de Anatomia Patoldgica analizadas en el LAC 17.132
Citologias realizadas en el LAC 15.707
Biopsias realizadas en el LAC 622

Pruebas de HPV realizadas en el LAC 763

Punciones por aspiracién con aguja fina (PAAF) realizadas en el LAC 40

El cumplimiento de los indicadores estara supeditado a poder disponer de los recursos humanos
adecuados, dado que en 2017, se producirdn un nimero importante de jubilaciones.
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CARTA DE SERVICIOS CONSEJO AL VIAJERO Y VACUNACION INTERNACIONAL

La Carta de Servicios (CS) de Consejo al Viajero y Vacunacién Internacional se aprobdé por la Junta
de Gobierno de la Ciudad de Madrid e 29 de abril de 2015. Ha sido evaluada por ultima vez el 4
de marzo de 2016. El grado de cumplimiento de los compromisos ha sido del 100%. La evaluacion,
de 2016 de la Carta de Servicios, esta prevista en el primer trimestre de 2017.

En 2016, esta Carta de Servicios ha sido acreditada por AENOR, dentro del Proyecto de
Certificacion de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento, conforme a la Norma UNE 93200.

Las areas de mejora planteadas para el 2016 son:

1. Revisién de documentacién escrita entregada al paciente.

2. Instalacién de servicio WiFi publico y gratuito en el centro.

3. Creacion de citas independientes para pediatria.

4. Mejora en la encuesta de satisfaccion en temporada alta y baja (incluir expectativas del
viajero, recepcion y personal sanitario).

ACCIONES DE MEJORA

Las acciones de mejora, correspondientes a esta Subdireccién General, son el desarrollo de sus
nueve programas marco (sobre lo que se ha informado anteriormente).
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LINEA ESTRATEGICA 6: Promover la prestaciéon de
cuidados en la vida cotidiana de los barrios

GERENCIA

DPTO. uT
EVALUACIONY : -
CALIDAD OMUNICACION
5.G SALUD | YGPII;E)EI':'I;E:;%?IN COORDINACION
FUBHCA DE LA SALUD OG

iy U
PREVENCIONY
PROMOCION DE

ACA [}

5.G PREVENCIO!
DE RIESGOS
LABORALES

S.GGESTION
ECONOMICO
ADMINISTRATIVA

5.GRECURSOS
HUMANOS

DPTO. DE
ESTUDIOS Y

DPTO.DE
COORDINAQCION
DECENTROS|

ANALISIS

DPTO.DE _
COORDINACION
DECENTROS I

DPTO. DE
COORDINACION
DE CENTROS Il

SUBDIRECCION GENERAL DE PREVENCION Y PROMOCION DE
LA SALUD

MADRID, CIUDAD DE LOS CUIDADOS

UNIDAD RESPONSABLE: Departamento de Estudios y Andlisis
MISION

El Plan Madrid Ciudad de los Cuidados sienta las bases para ir poniendo en el centro de las
decisiones politicas la sostenibilidad de la vida, una perspectiva de anélisis que sitia la
reproduccion social y la vida cotidiana de la gente como aspecto fundamental del sistema
socioecondémico y, por otra, el trabajo y la perspectiva de cuidados como aspecto determinante de
la vida de la poblacion, desplazando el objetivo social desde la obtencién del beneficio al cuidado
de la vida.

OBJETIVOS

1. Promover el cuidado del espacio publico de los barrios como espacio de encuentro y de vida
en comun.

2. Desarrollar unos servicios publicos municipales que promuevan la transversalidad y la
hibridacién en el disefio de sus actuaciones.

3. Promover una ciudad sensible a los malestares de la vida cotidiana que apoye el desarrollo de
capacidades individuales y colectivas para superarlos y prevenirlos.

4. Impulsar iniciativas socioeconémicas que funcionen con una légica de reciprocidad, altruismo,
solidaridad y cooperacidn, y que pongan a las personas y la sostenibilidad de la vida en el centro.
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LINEAS DE TRABAJO/ACTIVIDADES

- Realizacion de intervenciones sobre el espacio publico de los colegios o plazas/parques
cercanos que permitan paliar la falta de espacio fisico de los colegios y los consiguientes
riesgos para la salud de los escolares.

- Realizacion de actividades formativas que doten a los empleados municipales de las
habilidades necesarias para incorporar la ética de los cuidados en la gestion municipal.

- Realizacion de investigaciones cuantitativas y cualitativas que permitan avanzar sobre el
fendmeno de la soledad no deseada en nuestra ciudad y sus efectos sobre la salud.

- Implementacion de actuaciones, que desde una perspectiva de intervencién comunitaria,
promuevan la constitucién de redes informales de apoyo en los barrios y la participaciéon
de la ciudadania en dispositivos que puedan ejercer un efecto positivo sobre su bienestar
y aminorar los sentimientos de soledad.

- Acciones de sensibilizacién sobre malestares de la vida cotidiana, tales como la soledad,
que permitan visibilizar el problema, tomar conciencia por parte de la ciudadania e
intercambiar experiencias de buenas practicas para solventarlas.

- Desarrollo de actuaciones de intervencién comunitaria en los barrios de la ciudad para
sensibilizar a la poblaciéon y al entorno comunitario sobre los malestares de la vida
cotidiana, asi como promover el desarrollo de capacidades individuales como estrategia
de afrontamiento.

- Incorporacién de mediadores sociales interculturales en los centros municipales de salud
para reducir las barreras de acceso que dificultan la promocién de la salud en
determinados grupos de poblacién.

- Dinamizacién de la economia de los cuidados en los barrios mediante la participacién en
los grupos de trabajo transversales e hibridos liderados por el Area de gobierno de
Economia y Hacienda, con competencia directa en la materia.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESPUESTARIOS

REDUCIR LA BRECHA DE LAS DESIGUALDADES SOCIALES EN SALUD Y PROMOVER UN MODELO
DE CUIDADOS DE ACCESIBILIDAD UNIVERSAL, SENSIBLE A LA EQUIDAD, DIVERSIDAD Y LA

CORRESPONSABILIDAD. MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS
INDICADOR MAGNITUD PREVISION 2017

N° DE PERSONAS PARTICIPANTES EN ACTIVIDADES DE .

SENSIBLIZACION. NUMERO 1000
N° DE PERSONAS PARTICIPANTES EN ACTIVIDADES NUMERO 100
GRUPALES PARA REVISAR LOS ROLES DE GENERO.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACION-ACCION-PARTICIPACION

REALIZADAS. PORCENTAJE 100
N° DE ACTIVOS IDENTIFICADOS. NUMERO 100
N° DE PERSONAS PARTICIPANTES EN ACTIVIDADES DE .

INVESTIGACION. NUMERO 200
N° DE NINAS ATENDIDAS Y NINOS ATENDIDOS EN EL .

PROGRAMA DE SM. NUMERO 1000
ESTUDIOS SOBRE ACCESIBILIDAD UNIVERSAL A LOS

SERVICIOS REALIZADOS. PORCENTAJE 100
N° DE PERSONAS ASISTENTES A LAS JORNADAS. NUMERO 100

IMPLEMENTAR EL PLAN MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS. MADRID CIUDAD DE LOS
CUIDADOS

INDICADOR MAGNITUD PREVISION 2017 ‘

ASISTENTES A LAS JORNADAS SOBRE LOS CUIDADOS EN .
GRANDES CIUDADES. NUMERO 150
HORAS DE FORMACION IMPARTIDAS. NUMERO 60
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ALUMNOS QUE ASISTEN AL CURSO SOBRE LA PRESTACION

EFICAZ DE LOS CUIDADOS. NUMERO 100
ACCIONES DE VISIBILIZACION REALIZADAS. NUMERO 25
PARTIICPANTES DE LAS DISTINTAS ACCIONES DE .

VISIBILIZACION REALIZADAS. NUMERO 750
PROYECTOS DE IDEAS PRESENTADOS AL CONCURSO. NUMERO 20

FORTALECER EL TERCER SECTOR NO LUCRATIVO QUE TRABAJA EN LA PRESTACION DE LOS
CUIDADOS DESDE LOS BARRIOS DE LA CIUAD. MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS

INDICADOR

MAGNITUD

PREVISION 2017

ENTIDADES QUE HAN SOLICITADO ESPACIO PARA EL

PARTICIPADO.

DESARROLLO DE ACTIVIDADES. PORCENTAJE 100
ENTIDADES DEL TERCER SECTOR BENEFICIADAS DE APOYO .

ECONOMICO. NUMERO 15
ENTIDADES DEL TERCER SECTOR NO LUCRATIVO QUE HAN NUMERO 20

OFRECER APOYOS DE CARACTER EMOCIONAL Y MATERIAL QUE PERMITAN, DESDE EL TRABAJO
COMUNITARIO, AFRONTAR MOMENTOS CRITICOS VITALES DE LA VIDA COTIDIANA

INDICADOR
PARTICIPANTES EN LOS GRUPOS DE CUIDADO A TRAVES DEL

MAGNITUD

PREVISION 2017

INVESTIGACION-ACCION SOBRE SALUD.

ARTE. NUMERO 90
N° DE ACTIVIDADES COMUNITARIAS REALIZADAS. NUMERO 50
PROFESIONALES FORMADOS Y TUTORIZADOS PARA EL .

ABORDAJE DE SIT. DE DUELO. NUMERO 200
HORAS D EFORMACION Y TUTORIZACION EN DUELO

IMPARTIDAS. HORAS 300
PERSONAS PARTICIPANTES EN LAS DINAMICAS DE NUMERO 50

PREVENIR SITUACIONES DE SOLEDAD NO DESEADA Y DE SUS EFECTOS EN LA SALUD FiSICAY
MENTAL. MADRID CIUDAD DE LOS CUIDADOS

INDICADOR MAGNITUD

PREVISION 2017

ESTUDIOS REALIZADOS SOBRE LA SOLEDAD. PORCENTAJE 100
PERSONAS SOLAS A LAS QUE SE PRESTA ACOMPANAMIENTO NUMERO 100
A TRAVES ACTIVIDADES DE CUIDADO.

PERSONAS ASISTENTES A LA JORNADA MUNICIPAL SOBRE LA NUMERO 60

SOLEDAD.
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LINEA ESTRATEGICA 7: Ofertar a los ciudadanos de
Madrid una intervencion integral en materia de
adicciones que permita establecer acciones eficaces en
el continuo prevencion/asistencia/reinsercion, que
minimicen el impacto negativo sobre la salud individual
y la salud publica

GERENCIA
DPTO. DE
EVALUACION Y ur
) COMUNICACION
T T 1
$.G GESTION CONTRATACION Y 5.G. RECURSOS $.G. PREVENCION
ECONOMICO REGIMEN HUMANOS DE RIESGOS
ADMINISTRATIVA PATRIMONIAL LABORALES
DPTO. I_ .
SERVICIO DE DPTO. GESTION
LABORATORIO =
SALUD PUBLICA ASISTENCIA ADMINISTRATIVA
LABORATORIO .
ANALISIS CLINICOS gui CRICARREVERCION
—a]DPTO. REINSERCIO|

SUBDIRECCION GENERAL DE COORDINACION DE PROGRAMAS DE
ADICCIONES.

UNIDADES RESPONSABLES: Servicio de Asistencia, Dpto. Prevencion y Dpto.
Reinsercion.

UNIDADES COLABORADORAS: S.G. de Gestion Econémico-Administrativa, Laboratorio de Analisis
Clinicos y Laboratorio de Salud Publica.

S.G COORDINACION|

PROGRAMAS
ADICCIONES

I 1
S.G. PREVENCION Y
S.G. SALUD PUBLICA PROMOCION DE LA
SALUD

Evaluacion Plan de actuacién 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: 99,6%
e Implantacion Areas de Mejora: 92%

Este Plan de Accién se ha elaborado de acuerdo con el proyecto para el Presupuesto General del Ayto.
de Madrid y su O.A. Madrid Salud para el afio 2017, a través de sus dos programas presupuestarios
311.02 Adicciones (G. Programa proteccion de la Salubridad Pablica) y 231.05 Atencidon convivencial a
personas con adicciones (G. Programa Asistencia social primaria).

La red del Instituto de Adicciones se articula en una serie de niveles de accién, a partir de una asignacién
y diversificacién de funciones que resultan complementarias, de forma que se facilite, tanto la captacién
y el acceso de las personas afectadas a los centros de la red, como la continuidad de su atencién desde
los diferentes servicios.
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NIVELES CENTROS Y DISPOSITIVOS

e Centro de Patologia Dual
e Camas de Desintoxicacion Hospitalaria de Alcohol
e Pisos de Apoyo al Tratamiento y a la Reinsercion

Nivel 3 e Centros de Dia
e  Servicio de Orientacion Laboral, talleres prelaborales, etc.
e  Servicios de mediacion judicial

Nivel 2 e CADYyCCAD

e Unidad Moévil “Madrono”

e  Programa de Inmigracion “ISTMO”

e Centro de Atencion Basica Sociosanitaria

Nivel 1 e  Programa de Mediacién Comunitaria

e  Programas y Servicios de Informacion y Orientacion en Adicciones

e Servicio de apoyo a los programas de Prevencién del Instituto de Adicciones
e Servicio de Orientacion familiar

Este sistema organizativo permite explicar, con mayor claridad, la red de atencién e identificar y evaluar
las necesidades emergentes.

MISION

Madrid Salud, a través del Instituto de Adicciones, asume el encargo de evitar o reducir los problemas
de adiccién de la poblacion madrileia, asi como los dafios y consecuencias relacionados con la conducta
adictiva; tanto aquellos que pueden afectar a la persona adicta, como a su entorno familiar y social
préximo, y a la comunidad en su conjunto.

LINEA ESTRATEGICA

Ofertar a los ciudadanos de Madrid una intervencién integral en materia de adicciones que permita
establecer acciones eficaces en el continuo prevencion/asistencia/reinsercion, que minimicen el
impacto negativo sobre la salud individual y la salud publica, con actuaciones tanto desde la perspectiva
comunitaria como individualizada que garanticen el acceso y la atencién integral especialmente a los
colectivos méas vulnerables (adolescentes y jovenes en riesgo de exclusion).

Para ello, en el marco del Plan de Gobierno de Madrid (PGM), en 2017 se avanzara en la implementacion
de un Programa transversal de intervencion integral con adolescentes y jévenes en riesgo de adiccion,
se implementara un nuevo Programa de intervencién en zonas de consumo activo de alcohol y otras
drogas, se potenciaran los servicios de captacién proactiva y reduccién del dano, asi como los de
mediacién comunitaria, dirigidos a consumidores crénicos activos de alcohol y otra drogas y se pondra
en marcha una linea de apoyo al movimiento asociativo mediante la implementacién de una
convocatoria de subvenciones.

Asi mismo, en 2017 y una vez finalizada la fase de recogida de informacién para la revisién y
actualizacién del Plan de Adicciones, se procedera a su redaccion y aprobacion.

OBJETIVOS GENERALES:

0.G.1: Prevenir la apariciéon de problemas de caracter social, de salud publica y seguridad ciudadana,
asociados y/o derivados de las adicciones.

0.G.2: Garantizar la atencidn integral de las drogodependencias en la ciudad de Madrid.

0.G.3: Mejorar la integracion socio-laboral de los drogodependientes atendidos en la red del Instituto
de Adicciones (IAMS).
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INDICADORES ESTRATEGICOS

INDICADORES MAGNITUD PREVISTO 2017
Pac[entes ater]dlsjos en la red de Centros del NGmero 8.600
Instituto de Adicciones
Adolescentes y jévenes en situacién de riesgo o con
abuso atendidos en el Programa transversal de Nuamero 1000
Adolescentes y Jévenes
Pacientes drogodependientes sin hogar atendidos ,
en la red del Instituto de Adicciones Numero 400
Pacientes con diagndstico de patologia dual ,
atendidos en la red del Instituto de Adicciones Nfmeo 200
Detenidos drogodependientes asesorados por el ,
programa SAJIAD del Instituto de Adicciones Numero 3.700
Intervenciones de Mediacion Comunitaria en
Drogodependencias realizadas desde la red del Ndmero 1.600
Instituto de Adicciones
Pacientes drogodependientes insertados en el NGmero 450
mercado laboral

LINEAS DE TRABAJO, OBJETIVOS E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La misiéon que tiene encomendada el Instituto de Adicciones se traslada a su linea estratégica y se
plasma en los siguientes objetivos:

PREVENCION

Se han priorizado intervenciones de prevencién selectiva e indicada, con adolescentes y jovenes que
acumulan factores de riesgo, a fin de permitir una intervencién precoz sobre ellos y su entorno familiar
y educativo.

Los objetivos e indicadores de actividad mas relevantes relacionados con este proceso son:

Objetivo especifico 1: Evitar o reducir el consumo de drogas entre la poblacién en edad escolar y
retrasar la edad de inicio.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO
2017
1. Profesores formados en programas de prevencién del consumo de drogas Numero 750

Porcentaje de Centros Educativos, con niveles educativos de intervencion
prioritaria, en los que se llevan a cabo intervenciones de prevencién  Porcentaje 90%
selectiva en adicciones

3. Alumnos de centros educativos madrilefios con los que se desarrollan
intervenciones de prevencion selectiva y/o indicada

NuUmero 5.000

Objetivo especifico 2: Sensibilizar a las familias y otros mediadores sociales sobre la importancia de su
papel como agentes preventivos, y dotarlas de habilidades y estrategias que les ayuden a prevenir, tanto

el consumo de sustancias, como otras conductas adictivas.
PREVISTO
MAGNITUD 2017

INDICADORES

1. Familias atendidas a través del servicio de Prevencién de Alcohol y otras ,
Ndmero 900

Drogas

2. !:amlllas :?\llas que se !Ifega a través de estrategias de formacion, Ndmero 800
informacion y sensibilizacion

3. Mediadores sociales formados en prevencién de adicciones Ndmero 800
Porcent’aJe de usuarios del PAD que son atendidos en un plazo maximo Porcentaje 100%
de 15 dias naturales

Objetivo especifico 3: Potenciar las intervenciones de prevencién del consumo de drogas, que se
dirigen a los colectivos mas vulnerables y especialmente a los adolescentes y jovenes en situacion de
riesgo.
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PREVISTO

Volumen de adolescentes y jovenes en situacion de riesgo con los que se realiza
una intervencién preventiva en el marco del programa transversal de Ndmero 1000
adolescentes y jovenes del Instituto de Adicciones
Porcentaje de mujeres adolescentes y jovenes en situacién de riesgo con las que .

. y y v g q Porcentaje 25%
se interviene.
Menores de edad sancionados por la L.O. 4/2015 con los que se interviene. Ndmero 200

ATENCION INTEGRAL

Si bien la atencioén integral alcanza, como un todo continuo y de manera inexcusable, al conjunto de
acciones de asistencia y reinsercién, para una mayor claridad expositiva, se detallan por separado las
acciones especificas, tendentes a la oferta de atencién basica, captacion y vinculacion al tratamiento,
del resto de las que integran el continuo terapéutico, cuyo objetivo final es la reinsercién social del
paciente.

El Instituto de Adiciones sigue durante el 2017 poniendo especial foco en las actividades dirigidas a
atender las necesidades especificas de los colectivos mas vulnerables.

Los objetivos e indicadores de actividad mas relevantes relacionados, tanto con los procesos
asistenciales de atenciéon basica, captacién y vinculaciéon al tratamiento, como de tratamiento y
reinsercién social del drogodependiente son:

Objetivo especifico 4: Garantizar la existencia de programas y servicios de deteccién y captacién que
faciliten el contacto con personas drogodependientes.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO

Pacientes Atendidos Centros de Atencion Basica Sociosanitaria/dia Numero 40

Pacientes atendidos en la unidad mévil Madrofo/afo Ndmero 175

Personas inmigrantes atendidas por el Programa de Inmigraciéon ISTMO/afo Nuamero 300

Por(‘:enta.Jle anual de mujeres inmigrantes captadas por el programa de e 10%

inmigracion sobre el total de personas captadas.

Porcentaje de sesiones de difusion y captacidon en recursos especificos de

atencién a mujeres inmigrantes con especial vulnerabilidad (en situacion de | Porcentaje 30%

prostitucién y o victimas de trata) sobre el total de sesiones.

Eorcentaje de pacientes que acuden al CAB y son atendidos en las primeras 24 e e 95%
oras.

Porcentaje de usuarios que acuden a la Unidad mévil Madrofio y son atendidos . .

en las primeras 24 horas. Porcentaje 95%

Porcentaje de usuarios que acuden al Servicio Istmo y son atendidos en un . .

plazo maximo de 7 dias naturales Porcentaje 95%

Objetivo especifico 5: Garantizar la existencia de una red de centros de atencion suficiente que

desarrolle un tratamiento interdisciplinar.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO

Pacientes atendidos en la red de centros del Instituto de Adicciones/afio Ndmero 8.600
Porcentaje anual de mujeres atendidas sobre el total de pacientes atendidos . o
Porcentaje 20%
en la red de centros del IA.
Pacientes adolescentes diagnosticados de abuso o adiccién a sustancias en el .
. . - Ndmero 300
marco en tratamiento en el Instituto de Adicciones
Familias atendidas en la red de centros del Instituto de Adicciones/afio Ndmero 800
Pacientes con consumos de alcohol, cocaina y cannabis, atendidos en los . o
L. - - ~ Porcentaje 50%
Centros de Atencion a Drogodependencias (minimo)/afo
Ocupacion Oficinas de Farmacia/afio Porcentaje 95%
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Objetivo especifico 6: Mejorar la incorporacion familiar y social de los drogodependientes atendidos
en la red mediante su participacion en actividades y utilizaciéon adecuada de recursos.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO 2017

Informes sobre drogodependientes emitidos a Jueces

NuUmero

1400

Asesoramiento a detenidos drogodependientes

Nuamero

3700

Objetivo especifico 7: Mejorar la empleabilidad de los drogodependientes atendidos en la red mediante
la oferta de actividades dirigidas al desarrollo de sus habilidades sociales, culturales y formativas.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO 2017

la fecha de la demanda. (nuevo indicador de CS)

Itinerarios de insercién laboral realizados con drogodependientes Ndmero 800
Participacién de drogodependientes en actividades de formacién para el Ndmero 400
empleo

Porcentaje de mujeres en actividades de formacion Porcentaje 20%
Incorporacion de drogodependientes a empleo protegido Nuamero 30

Porcentaje de mujeres incorporadas a empleo protegido Porcentaje 20%
Incorporacién de drogodependientes a empleo normalizado Numero 450
Porcentaje de mujeres incorporadas a empleo normalizado Porcentaje 20%
Parpapauon de drogodependientes en actividades de mantenimiento y Ndmero 300
mejora de empleo

Porcentaje de usuarios que acuden al Servicio SOL e inician su itinerario

personalizado de insercidon en un plazo maximo de 7 dias naturales desde Porcentaje 95%

Objetivo especifico 8: Favorecer una actitud positiva y participativa de la sociedad ante las personas
drogodependientes, mejorando su imagen social, mediante la realizacién de actuaciones de mediacién
y sensibilizacién y promoviendo la participacion de la iniciativa social.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO 2017

Zonas problematicas en las que se realizan acciones de mediacién

tratamiento y reinsercién en el ambito de las adicciones, realizados por
entidades sin animo de lucro

o Ndmero 8
comunitaria
Entidades y agentes de tejido social que participan en el programa de ,
. . .. Ndmero 40
mediacién comunitaria
Aprobacion y resoluciéon de una convocatoria de subvenciones para el
desarrollo y mantenimiento de programas dedicados a la prevencion, ,
Ndmero 1

Objetivo especifico 9: Mejorar los habitos de salud y Autocuidados, de los drogodependientes
atendidos en la red mediante actuaciones de educacion para la salud.

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO 2017

‘ N° de asistentes a actividades del Programa de Educacién para la Salud

NuUmero

1400

Objetivo especifico 10: Garantizar la existencia de una red de dispositivos de apoyo al tratamiento, que
faciliten el acceso, la vinculaciéon y la buena evolucion del paciente en relacién con su proceso
asistencial. (Este objetivo se corresponde con el objetivo 1 del Programa presupuestario 231.05.)

INDICADORES MAGNITUD | PREVISTO 2017

reinsercion

Ocupacion Pisos de Apoyo al Tratamiento/afo Porcentaje 90%
Porcer!taje anual de mujeres ingresadas en los pisos de apoyo al Sl 20%
tratamiento

Ocupacion centro Patologia Dual/aio Porcentaje 95%
Porcentaje anual de mujeres ingresadas en el Centro de Patologia Dual Porcentaje 20%
Ocupacion plazas en Comunidad Terapéutica Porcentaje 90%
Porcentaje anual de mujeres ingresadas en CCTT Porcentaje 20%
Ocupacion de recursos convivenciales de apoyo la reinsercién/afo Porcentaje 90%
Porcentaje anual de mujeres ingresadas en pisos de apoyo a la Ferasmiae 20%
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CARTA DE SERVICIOS

La Carta de Servicios del Instituto de Adicciones de la Ciudad de Madrid se aprobd por la Junta de
Gobierno de la Ciudad de Madrid el 8 de febrero de 2007. Ha sido evaluada por ultima vez ell15 de
marzo de 2016. El grado de cumplimiento de los compromisos (34 indicadores) ha sido del 91,18%. El
grado de implantacién de las Acciones de Mejora definidas en la ultima evaluacion ha sido del 100%.
La evaluacion de 2016 de la Carta de Servicios, esta prevista en el primer trimestre de 2017; las areas
de mejora propuestas para 2016, coinciden con las areas de mejora de la linea estratégica.

El 23 de diciembre de 2014, esta Carta de Servicios ha sido acreditada por AENOR, dentro del Proyecto
de Certificacion de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento, conforme a la Norma UNE 93200. En
noviembre de 2015 fue auditada de nuevo por AENOR, no detectandose NO conformidades.

ACCIONES DE MEJORA 2017

PREV.
INICIO/FIN ANO

ACCION DE MEJORA

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacién abril/2017

F. Inicio enero/2017-

1 Redaccién del Plan de Adicciones revisado para el periodo 2017 - 2021

Elaboracion del procedimiento de actuacion coordinada con Salud

Mental (Fase I1)

f. finalizacién junio/2017

Mejora de los procedimientos de gestién administrativa del IA. (Fase Il)

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
diciembre/2017

Elaboracion de un procedimiento para la optimizacion del trabajo en red
con los recursos de apoyo al tratamiento y a la reinsercién

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
diciembre/2017

Elaboracién de un procedimiento de intervencién coordinada entre los
Departamentos de Prevenciéon y Reinsercion, el SOL y los talleres
jovenes para la mejora de la formacién y de la integracién sociolaboral de
los jovenes

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
diciembre/2017

Elaboracion de un procedimiento para la implantacién de los programas
de formacién de agentes de salud en los CAD y para la mejora de las
actuaciones con pacientes crénicos

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
diciembre/2017

Elaboraciéon de un procedimiento para la actuaciéon coordinada de los
diferentes recursos municipales que intervienen en la gestién de eventos
ciudadanos, para reducir los riesgos asociados al consumo de alcohol y/u
otras drogas

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
diciembre/2017

Revision del proceso de actualizacion de la informacion contenida en las
web

F. Inicio enero/2017-
f. finalizacion
septiembre/2017

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

Los objetivos del Plan de Accion del Instituto de Adicciones son coincidentes con los objetivos
propuestos para 2017.

UNIDAD COLABORADORA: S.G. de Gestion Economico-Administrativa

SUBDIRECCION GRAL. DE GESTION ECONOMICO-ADMINISTRATIVA
MISION

La S.G. Gestion Econémico-Administrativa, a través del Dpto. de Servicios Administrativos, tiene la
misién de gestionar el ejercicio de la potestad sancionadora delegada en Madrid Salud.

LINEA ESTRATEGICA

Ofertar a los ciudadanos de Madrid una intervencion integral en materia de adicciones que permita
establecer acciones eficaces, en el continuo prevencion/asistencia/reinsercion, que minimicen el
impacto negativo sobre la salud individual y la salud publica.
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OBJETIVOS GENERALES

Optimizar la tramitacion de los expedientes sancionadores, mediante el impulso de oficio de las
diligencias previas, la tramitacion y resolucion de dichos expedientes.

INDICADORES ESTRATEGICOS
Expedientes en materia de drogodependencias y otros trastornos adictivos.
LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

Madrid Salud tiene el cometido de agilizar la tramitacién de los expedientes relacionados con las
infracciones anteriores, mediante el impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacion y
resolucion de dichos expedientes; el objetivo es evitar o reducir los problemas de adiccién de la
poblacion madrilefa, mediante la tramitacién de procedimientos sancionadores, como consecuencia de
infracciones del ordenamiento juridico por consumo de alcohol en la via publica, venta de alcohol y
venta de alcohol y tabaco a menores.

Durante el ejercicio 2016, se han resuelto 10.080 expedientes por consumo de alcohol en la via pablica.

También ha tramitado 4 expedientes sancionadores, durante el ejercicio 2016, resultantes de
actuaciones inspectoras, en materia del consumo de alcohol y tabaco, en establecimientos y locales de
espectaculos publicos y actividades recreativas.

Los expedientes recibidos resultan de inhibiciones de expedientes, actas de inspeccién y denuncias,
principalmente de la Policia Municipal o de otras Administraciones.

Se pretende mayor eficacia agilizando la tramitacién de los expedientes sancionadores, mediante el
impulso de oficio de las diligencias previas, la tramitacion y la resolucion de éstos.

PREVISION
INDICADOR MAGNITUD 2017

Resoluaon de expedientes sancionadores tramitados en plazo
respecto del total de expedientes terminados

Porcentaje 90%
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SERVICIOS DE APOYO

LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

UNIDAD RESPONSABLE: Dpto. Laboratorio de Salud Publica
PROGRAMA DE CONTAMINANTES EN SOPORTES DE MUESTREO AMBIENTAL
OBJETIVO DEL PROGRAMA

Se trata de una colaboracion con el Servicio de Proteccion de la Atmdsfera (D.G. de Sostenibilidad y
Movilidad del Area de Medio Ambiente), para determinar elementos contaminantes en la materia
particulada en suspensién PM10.

En 2017 esta previsto realizar 152 analisis de muestras. Esta actividad se contempla en el Objetivo 25
del PROGRAMA Presupuestario 311.01: SALUBRIDAD PUBLICA.

25. REALIZACION DE ENSAYOS FiSICO-QUIMICOS Y MICROBIOLOGICOS EN LAS MUESTRAS INCLUIDAS
DENTRO DEL PROGRAMA OFICIAL DE TOMA DE MUESTRAS PROCEDENTES DE LOS SERVICIOS DE LA
CALIDAD DEL AIRE EN MUESTRAS PROCEDENTES DEL SERVICIO DE PROTECCION DE LA ATMOSFERA
DE LA DIRECCION GENERAL DE SOSTENIBILIDAD Y CONTROL AMBIENTAL

INDICADOR PREVISION 2017 ‘

e  Serv. Proteccién de la Atmodsfera ‘ 152

ACCIONES DE MEJORA
RESPONSABLE: LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

PREV INICIO/FIN
y\\[e}

ACCION DE MEJORA

Implantacién de la firma electrénica en el Sistema de Gestion de

muestras Oralims 2017 2017

UNIDAD TECNICA DE ANALISIS DE ESTUPEFACIENTES (UTAE)

Analisis de muestras de sustancias psicotrépicas y estupefacientes decomisadas por la Policia Local
de Madrid en los supuestos de infraccion administrativa

Desde finales de 2013 en el LSP se vienen realizando las actividades analiticas necesarias para dar
cumplimiento a lo dispuesto en la Encomienda de Gestidn referente a la recepcion, analisis y
destrucciéon de las muestras de sustancias psicotropicas y estupefacientes decomisadas por la Policia
Local de Madrid en los supuestos de infraccion administrativa.

En el caso de sustancias pulverulentas y otro tipo de presentaciones (liquidos, pastillas, etc....) se realiza
una determinacién para la identificacion de cocaina y anfetaminas siguiendo los métodos
recomendados de Naciones Unidas (andlisis a la gota), reactivos colorimétricos y confirmacion
cromatografica.

Determinacion del posible consumo de sustancias estupefacientes y psicotrépicas en los conductores
del municipio de Madrid mediante analisis de las muestras biolégicas de fluido oral remitidas por la
Policia Local de Madrid

El 11 de julio de 2014 el Gerente del Organismo Auténomo Madrid Salud hizo publica la encomienda
de gestién al Laboratorio de Salud Publica de Madrid Salud para la determinacién del posible consumo
de sustancias estupefacientes y psicotrépicas en los conductores del municipio de Madrid mediante
andlisis de las muestras bioldgicas de fluido oral remitidas por la Policia Local de Madrid. La finalidad de
esta encomienda es dar cumplimiento a la reforma de la Ley de Seguridad Vial que entré en vigor el 9
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de mayo de 2014 y que prohibe conducir con presencia de drogas en el organismo, quedando excluidas
las sustancias que se utilicen bajo prescripcién facultativa y con finalidad terapéutica.

En 2017 esta previsto realizar los andlisis de muestras que se detallan mas abajo. Esta actividad se
contempla en el Objetivo 25 del PROGRAMA Presupuestario 311.01: SALUBRIDAD PUBLICA

25. REALIZACION DE ENSAYOS FiSICO-QUIMICOS Y MICROBIOLOGICOS EN LAS MUESTRAS INCLUIDAS
DENTRO DEL PROGRAMA OFICIAL DE TOMA DE MUESTRAS PARA LA DETERMINACION DE
ESTUPEFACIENTES Y SUSTANCIAS PSICOTROPICAS EN MUESTRAS DECOMISADAS POR LA POLICIA
LOCAL DE MADRID

INDICADOR PREVISION 2017
e Decomisos Policia Local de Madrid (estupefacientes) 3.500
e Muestras fluido oral Policia Local de Madrid (estupefacientes) 700

ACCIONES DE MEJORA
RESPONSABLE: LABORATORIO DE SALUD PUBLICA

PREV
INICIO/FIN ANO

ACCION DE MEJORA

Implantacién de la firma electrénica en el Sistema de Gestion de

muestras Oralims 2017 2017
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FARMACIA

UNIDAD RESPONSABLE: SERVICIO DE FARMACIA
MISION

El Servicio de Farmacia, depende de la Gerencia del O.A. Madrid Salud, del Ayto. de Madrid, ubicada
en la calle Montesa nim. 22, y su mision es la de comprar, recepcionar, almacenar, conservar, custodiar
y dispensar distintos productos farmacéuticos, asi como material fungible sanitario, garantizando la
idoneidad de los mismos, mejorando la eficacia sanitaria, eficiencia econdmica y la gestion del consumo
de estos productos demandados por los Centros dependientes de este O.A.

Desde el afio 2007, este Servicio, y tras autorizacion por parte del Servicio de Ordenacién Farmacéutica
de la CM, se responsabiliza, a través de una Encomienda de Gestion, ademas de la gestion del Depdsito
de Medicamentos del Samur-Proteccion Civil del Ayto. de Madrid.

MARCO LEGISLATIVO ESPECIFICO DEL SERVICIO DE FARMACIA

Con la Ley 29/2006 de 26 de julio, de garantias y uso racional de los medicamentos y productos
sanitarios, se han sentado los principios y requisitos que deben garantizar la calidad, seguridad y eficacia
de los medicamentos. Los criterios del uso racional de los mismos, las garantias de las condiciones de
igualdad en el derecho a la prestaciéon farmacéutica de los ciudadanos espafoles y, por ultimo, la
Ordenaciéon Farmacéutica.

La Ley 19/1998, de 25 de noviembre, de Ordenacién y Atencién Farmacéutica aplica al campo de la
practica farmacéutica el Uso Racional del Medicamento, garantizando de forma adecuada la Atencién
Farmacéutica.

A los efectos de esta Ley tendran la consideracion de “Servicios Farmacéuticos de los Centros
Sociosanitarios” aquellos que atiendan a sectores de la poblacién tales como ancianos, minusvalidos y
cualesquiera otros cuyas condiciones de salud requieran de las atenciones sociales que les presta el
Centro y determinada asistencia sanitaria preventiva, coincidiendo por tanto, con el objetivo prioritario
del O.A. Madrid Salud: la atencién al colectivo social mas desfavorecido.

Asimismo, la atencién farmacéutica en relacién con la salud publica, se orientara a su participacién en
la prevencién, promocion de habitos de vida, entorno saludable y la educacién sanitaria.

Otras normativas de aplicacion son:
e Ley 14/86 Ley General de Sanidad.

e Decreto 83/99 sobre residuos biosanitarios. Ley 5/2003 de Residuos de la Comunidad de
Madrid.

e R.D. 5/2000 de 23 de junio, sobre medidas urgentes de contencién de gasto farmacéutico
publico y de racionalizacién del uso de medicamentos, y en la legislacion que lo desarrolla,
especialmente la Orden de 27 de diciembre de 2001 del Ministerio de Sanidad y Consumo y la
Orden SCO/3524/2003 de 12 de diciembre, por la que se modifican los anteriores y
determinan los nuevos conjuntos de prestaciones de especialidades farmacéuticas, y se
aprueban los correspondientes precios de referencia.

e R.D. 1345/2007 sobre autorizacién, registro y dispensacion de medicamentos.
e R.D.1718/2010 sobre receta médica y érdenes de dispensacion.
ACREDITACION

El Servicio de Farmacia, del O.A. Madrid Salud del Ayto. de Madrid, ubicado en la calle Montesa nim.
22, fue acreditado por la Comunidad de Madrid el 7 de abril de 2005, habiendo sido renovada la
acreditacién el 27 de julio de 2014.

LINEAS ESTRATEGICAS
Las lineas estratégicas de este Servicio son las siguientes:
e Eficacia Sanitaria.

o Eficiencia Econdémica.
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e Control de gestion.
OBJETIVOS GENERALES
LA EFICACIA SANITARIA:

Garantizando a los Centros la disponibilidad de las diferentes especialidades, productos farmacéuticos
y material fungible sanitario, asegurando el control de la idoneidad de los mismos:

A) Centralizacion de la relacién con laboratorios, proveedores y otras entidades.

B) Garantizar la idoneidad de los productos suministrados y un adecuado control farmacéutico
(almacenamiento, control de temperatura nevera y local, gestion de roturas térmicas, lotes,
caducidades, altas/bajas, seguimiento de la trazabilidad, comunicacién de las alertas
farmacéuticas, etc.).

C) Creacion de un Centro Unico de informacién.
D) Facilitar y posibilitar a los Centros una informacién completa.

E) Desarrollar planes unificados de formacién, eminentemente practicos, a través del
departamento de formacién de los diferentes proveedores, dirigidos a los profesionales
sanitarios implicados, que trabajan en este campo.

F) Mantenimiento de un Registro Unico de Especialidades Farmacéuticas.
LA EFICIENCIA ECONOMICA:
Reducir los costes de compra, aprovisionamiento, almacenaje y distribucion:

A) Aprovechar la concentracién de voliumenes de compra para obtener mejores condiciones
(precio, servicio, devoluciones, etc.).

B) Reduccién de stocks de seguridad, puntos de pedido y stocks medios sobre la base de un
Servicio Farmacéutico Centralizado.

C) Planificacién de rutas propias de reparto a Centros.
EL CONTROL DE GESTION:

Sistemas de informacién, seguimiento y control que permitan a su vez, a los diferentes Centros
Municipales, mejorar su eficiencia en consumos de productos farmacéuticos y material fungible:

A) Informacién completa de los consumos farmacéuticos y material fungible de los Centros
pertenecientes al Organismo Auténomo y Samur-Proteccién Civil.

B) Valoraciéon econdmica de las existencias anuales del material fungible-sanitario y medicacion.
C) Obtencidn de ratios e informacién de gestién comparativa global y para cada Centro.

D) Optimizacién de la Gestion del consumo de productos farmacéuticos y material fungible, tanto
a nivel global como individual, de cada uno de los Centros.

E) Elaboracién de Procedimientos e Instrucciones Técnicas referidas a este campo.
CENTROS DESTINATARIOS

El Servicio de Farmacia de Madrid Salud dota a los Centros, pertenecientes a los Institutos de Salud
Publica e Instituto de Adicciones, de todas aquellas especialidades farmacéuticas y de material fungible
que requieren y necesitan para el desarrollo de sus actividades. Ademas, este Servicio, dota de aquellas
especialidades farmacéuticas que el Depésito de Medicamentos del Samur-Proteccién Civil requiere.
(En los términos recogidos por la Encomienda de Gestidn suscrita entre ambos).

ACTIVIDADES DEL SERVICIO FARMACEUTICO
Se cumplira todo lo dispuesto en la legislacion vigente antes mencionada:
e Actividades del Servicio Farmacéutico con la Gerencia de Madrid Salud
A. Recepcién de instrucciones y directrices.

B. Envio de Informacién de Control y Gestién.
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C. Envio de Memoria de Actividades.
Actividades propias del Servicio Farmacéutico
= INTERNAS:
D. Logisticas.
E. Farmacéuticas.
= EXTERNAS:
A. Con el Depésito de Medicamentos del SAMUR-PROTECCION CIVIL.
B. Con los Centros del O.A. Madrid Salud.
C. Con los Proveedores.
D

. Con ONG’s y diferentes asociaciones / fundaciones e Instituciones
Humanitarias.
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LINEA ESTRATEGICA 8: Facilitar un entorno de
seguridad y salud laboral

GERENCIA
DPTO. DE 0
EVALUACION Y . .
D) COMUNICACION
I T T T T 1
S.G. PREVENCION Y| SIGI S.G GESTION SIC S.G. PREVENCION
S.G. SALUD s * COORDINACION i CONTRATACION Y S.G. RECURSOS =
g PROMOCION DE LA ECONOMICO 2 DE RIESGOS
PUBLICA G PROGRAMAS ARSI REGIMEN HUMANOS ARG
ADICCIONES PATRIMONIAL

SERVICIO
PREVENCION DE
RIESGOS
LABORALES

DPTO. SALUD
LABORAL

SUBDIRECCION GRAL. DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES
(SGPRL)

UNIDADES RESPONSABLES: Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales y
Dpto. de Salud Laboral

Evaluacién Plan de actuacién 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: 81%
e Implantacion Areas de Mejora: 75%
MISION

Madrid Salud, a través de la S.G. de Prevencion de Riesgos Laborales, asume las competencias de
gestionar las actividades de Prevencién de Riesgos Laborales del Ayto. de Madrid y de sus OO.AA.
mediante la realizacién de actividades especializadas y de asesoramiento.

Atodos los efectos se pretende asegurar la integracion de la prevenciéon mediante el cumplimiento
real y efectivo de las obligaciones preventivas, elaborandose para ello el Plan de Prevenciéon de
Riesgos Laborales, que fue aprobado por Junta de Gobierno con fecha 23 de diciembre y publicado
en el B.O.A.M,, con fecha 4 de enero de 2010.

OBJETIVOS GENERALES:
0.G.1: Reducir los accidentes de trabajo, enfermedades profesionales y todo tipo de incidencias
sobre la seguridad y salud de los empleados puiblicos municipales.

0.G.2: Eliminar o reducir los riesgos laborales mediante medidas preventivas en el origen,
técnicas u organizativas, colectivas o individuales, asi como mediante la formacién e informacion.

0.G.3: Establecer un Sistema de Gestion en Prevencion de Riesgos Laborales.

0.G.4: Velar por la Vigilancia de la Salud de los empleados publicos y realizar la adaptacién o
cambio de puesto de trabajo necesarios por motivos de salud.
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LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La mision que tiene encomendada el Servicio de Prevencidn se desarrolla, de forma coherente con
su linea estratégica, a través de los siguientes procesos:

LINEA DE TRABAJO
EVALUACIONES DE RIESGO
o Evaluaciones Iniciales de Riesgo.

Es el proceso dirigido a estimar la magnitud de aquellos riesgos que no hayan podido evitarse,
obteniendo la informacion necesaria para que el empresario esté en condiciones de tomar una
decision apropiada sobre la necesidad de adoptar medidas preventivas, y el tipo de medidas a
adoptar.

» Comunicaciones de Riesgos/Asesoramiento Técnico.

Son aquellos informes sobre condiciones de trabajo de los empleados municipales, en que la
actuacion deriva de una comunicacion realizada desde el propio Ayuntamiento, desde los
Delegados de Prevencién o desde los trabajadores afectados.

» Visitas de asesoramiento técnico por comunicacion de riesgo realizada.

En estos documentos se reflejan las medidas preventivas a adoptar, los lugares donde hay que
adoptar esas medidas, los responsables de llevarlas a cabo y el plazo de ejecucién. La actividad
preventiva debe planificarse para un periodo determinado, estableciendo las fases y prioridades
de su desarrollo en funcién de la magnitud de los riesgos y del nimero de trabajadores
expuestos a los mismos, asi como su seguimiento y control periédico.

Los indicadores de actividad mas relevantes relacionados con este proceso son:

« Numero de Evaluaciones de Riesgos de centros de trabajo del Ayto. de Madrid y sus OO.AA.,
realizadas por el Servicio de Prevencion, asi como el nimero de propuestas de Planificaciones
preventivas.

* Numero de informes de asesoramiento técnico derivados de las comunicaciones de riesgos
recibidas en la Subdireccién.

« Numero de visitas de asesoramiento técnico por comunicaciones de riesgos realizadas.

La prevision de actividad para 2017 es:

OBJETIVOS 2017

Numero de Evaluaciones de Riesgos 40
Numero de informes de asesoramiento técnico 100
Numero de visitas de asesoramiento técnico 100

COORDINACION DE ACTIVIDADES EMPRESARIALES

Tras la elaboracion del Procedimiento de Coordinacién de Actividades Empresariales, seguir
realizando sesiones técnicas, y de apoyo a los responsables de la implantacién efectiva del
Procedimiento, en su dambito laboral. Esta actuacién se desarrolla a demanda de las Secretarias
Generales Técnicas, JJ.DD. o Gerencias de OO.AA. y, en principio, no es programable.

FORMACION E INFORMACION

La Escuela de Formacién del Ayuntamiento de Madrid (EFAN) y la U.T. de Formacién e
Investigacion de Madrid Salud tienen previsto la realizacion de diversos Cursos y Sesiones
formativas en los que la coordinacidon o imparticion (parte o total del curso) serdn asumidas por
personal del Servicio de Prevencion.

Los indicadores de actividad mas relevantes relacionados con este proceso son:

« Numero de actividades formativas derivadas de las Evaluaciones de Riesgo.
» Entrega de elementos informativos en prevencidn de riesgos laborales.
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La prevision de actividad para 2017 es:

OBJETIVOS 2017

Actividades formativas PRL 40

Elementos informativos PRL *)

(*) La realizacién y entrega de elementos informativos es una actividad no programable porque deriva de los resultados de los
informes de Evaluacion de Riesgos Laborales, de asesoramiento y de los requerimientos de los responsables de los servicios.

ELABORACJéN DEL PROCEDIMIENTO DE COMUNICACION ENTRE EL SERVICIO DE
PREVENCION Y OTRAS UNIDADES DEL AYUNTAMIENTO

Este procedimiento tiene como objeto establecer la forma de comunicacion, entre el Servicio de
Prevencion y otras estructuras del Ayuntamiento de Madrid, en materias tales como peticién de
asesoramiento en materia preventiva, comunicacion de riesgos y propuestas de mejora por parte
de las mencionadas estructuras.

Los indicadores de actividad mas relevantes relacionados con este proceso son:

e Numero de procedimientos elaborados o revisados en Prevencién de Riesgos Laborales.
o Registro de Planes de Autoproteccion y medidas de emergencia.

La prevision de actividad para 2017 es:

OBJETIVOS 2017

‘ Numero de procedimientos ‘ 10 ‘

‘ Registro de Planes de Emergencia y Medidas de Emergencia ‘ 400 (*) ‘

(*) Al recaer sobre el responsable de los centros de trabajo la elaboracién de estos documentos, asi como la implantacién de estas
actividades, esta prevision puede verse alterada.

ACTUACION ANTE SUCESOS IMPREVISTOS
o Actuacion ante riesgo grave e inminente.

Actividad no programable, que en la medida en que ocurra, las Unidades Técnicas del Servicio
de Prevencion elaboraran el informe preventivo correspondiente.

Investigacion de accidentes e incidentes / Enfermedades Profesionales.

Esta actividad preventiva no puede ser programada. Considerando los datos de los que se
disponen de afos anteriores, el nimero de investigaciones realizadas por dafos a la salud
deberia ser del orden de 6.

OBJETIVOS 2017

’ Numero de Investigaciones de Accidentes de Trabajo ‘ 6 ‘

SIMULACROS DE EVACUACION Y EMERGENCIA

En la medida en que se realicen simulacros de emergencia y evacuacioén, por parte de los
responsables de la implantacién de las Medidas de Emergencia y/o Planes de Autoproteccién, en
los centros de trabajo del Ayto. de Madrid y sus OO.AA.,, el personal del Servicio de Prevencién
acudira a dichos simulacros y se actuard como observadores a fin de detectar las posibles mejoras
a implantar.

El indicador de actividad mas relevante es:
« Numero de informes de simulacros de evacuacion.

La prevision de actividad para 2017 es:

OBJETIVOS 2017

Informes de simulacros de evacuacion 30 (%)

(*) La realizacién de informes de simulacros de evacuacion se realiza tras la comunicacion efectuada por los responsables de los
centros de trabajo.
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OTRAS ACTUACIONES

« Asistencia a las Comisiones Permanentes.
o Asistencia a los Comités de Seguridad y Salud.
e Reuniones con interlocutores de las Secretarias Generales Técnicas, JJ.DD. y OO.AA.
» Reuniones con la Inspeccién Provincial de Trabajo.
Esta actividad preventiva no puede ser programada, siendo potestad de la Inspeccién Provincial

de Trabajo el visitar los Centros de Trabajo del Ayto. de Madrid y sus OO.AA,, citarnos en sus
instalaciones o realizar requerimientos.

» Reuniones con el Instituto Regional de Seguridad y Salud.

Esta actividad preventiva no puede ser programada, siendo potestad de la Comunidad de
Madrid la planificacion de sus actuaciones de acuerdo con sus competencias.

DEPARTAMENTO DE SALUD LABORAL

El Dpto. de Salud Laboral tiene como Misién, dentro de la S.G. de Prevencién de Riesgos Laborales
del Instituto de Salud Publica, velar por la salud de los trabajadores municipales realizando
Reconocimientos Médicos, iniciales, periddicos y extraordinarios, acorde al marco legal vigente en
la actualidad que incluye el control y la prevencién del cancer ginecolégico. Asimismo, tiene como
misién la Adaptacién y/o los Cambios de puesto de trabajo por motivos de salud de aquellos
trabajadores que presenten discapacidad fisica, psiquica o sensorial y/o presenten especial
sensibilidad a determinados riesgos laborales.

El Dpto. de Salud Laboral se compone de las Unidades Técnicas de Condiciones de Empleo y
Vigilancia de la Salud, desarrollando su actividad en las siguientes instalaciones municipales:

o Instituto Fabiola de Mora y Aragén. C/ Dehesa de la Villa, 1.

o Seccion de Salud Laboral de la Mujer, C/ Montesa, 22.

¢ Unidad periférica de C/ Montalban (Palacio de Cibeles).

» Unidad periférica de C/ Alcal3, 45.

LINEAS DE TRABAJO:
UNIDAD DE CONDICIONES DE EMPLEO

» Movilidad del puesto de trabajo o movilidad por motivos de salud. Este &mbito de intervencion
estd definido como evaluacion, gestién y resolucién de las solicitudes de adaptacién y/o
movilidad del puesto de trabajo, por motivos de salud de los trabajadores municipales, en los
siguientes supuestos: aquellos que no alcanzando grados de invalidez presenten discapacidad
fisica, psiquica o sensorial; aquellos con especial sensibilidad a determinados riesgos laborales
y que les impida desarrollar adecuadamente las funciones y tareas de su puesto de trabajo.

o Adaptacion o movilidad de puesto por riesgo laboral durante el embarazo y lactancia natural.
o Reconocimientos Médicos Extraordinarios en relacién con la Unidad de Vigilancia de la Salud.

» Informacién y Asesoramiento en materia de adaptacién o movilidad de puesto por motivos de
salud, reconocimiento médico extraordinario, situaciones derivadas de incapacidades o
discapacidades, y sobre otros motivos relacionados con la salud laboral y las condiciones de
empleo.

e Emisién de informes médicos periciales, asi como aquellos relacionados con procesos
administrativos y/o judiciales, a peticion de trabajadores o de las diferentes Areas o Servicios
municipales.

UNIDAD DE VIGILANCIA DE LA SALUD

» Reconocimientos Médicos de Vigilancia de la Salud a los trabajadores municipales, aplicando
protocolos de vigilancia sanitaria especifica de los trabajadores, correspondientes a los riesgos
detectados en las evaluaciones de riesgos realizadas.

» Reconocimientos Médicos, en el ambito de la Vigilancia de la Salud, en Permutas, Reingresos,
Prolongacion del servicio activo y Cambios en las condiciones de trabajo.
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Examenes de Salud Periédicos. Son Reconocimientos Médicos realizados a los trabajadores del
Ayto. de Madrid y sus OO.AA., previa solicitud por parte de las Secretarias Generales a la S.G.
de Prevencion de Riesgos Laborales.

Reconocimientos Médicos de Acceso a los aspirantes de las Oposiciones del Ayuntamiento de
Madrid, que asi lo requieran en sus Bases de Convocatoria.

Vacunacion de trabajadores municipales en funcién de los reconocimientos médicos de
Vigilancia de la Salud.

Actividades de Prevencion y promocion de la Salud en el trabajador (Educacién para la Salud).
Actuaciones de Primeros Auxilios en Unidades Periféricas de Salud (botiquines).

SECCION DE SALUD LABORAL DE LA MUJER

1.

Realizacion de Reconocimientos médicos de Vigilancia de la Salud a aquellas trabajadoras que
solicitan que coincida con la misma cita de la revision ginecolégica.

Realizacion de exdmenes de salud ginecolégica que incluye citologia, ecografia, mamografia y
densitometria 6sea, en aquellas trabajadoras que lo precisan segln protocolo.

Prevencion del cancer ginecolégico en las trabajadoras del Ayuntamiento de Madrid que lo
deseen.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

PREVISION
OBJETIVO INDICADOR 2017

Desarrollar el sistema de

> L Elaboracién de procedimientos 10
gestion de prevencién de
riesgos laborales | Registro de planes de autoproteccién y medidas de 400
implantado emergencia
Evaluaciones de riesgos de los centros de trabajo 40
Informes de seguridad, higiene, ergonomia y 100

psicosociologia

Optimizar el control de las

.. X Informes de simulacros de emergencia 30
condiciones de trabajo
Visitas de asesoramiento técnico por comunicacién de 100
riesgo realizada
Actividades informativas y formativas derivadas de las 20

Evaluaciones de Riesgos

OBJETIVO PREVISION
DPTO. SALUD LABORAL INDICADOR 2016

Reconocimientos médicos de Vigilancia de la Salud 8.980
UNIDAD DE VIGILANCIA | Programados
DE LA SALUD: Optimizar la
vigilancia y el control de la . . .
salud de los trabajadores Reconocimientos ginecolégicos programados 2.640
municipales
Vacunaciones realizadas 2.200
Informes de cambios de puesto de trabajo 85
UNIDAD DE
CONDICIONES DE | Actuaciones relacionadas con el estudio vy
EMPLEO: Optimizar el | asesoramiento sobre procesos relacionados con
proceso de cambio de | adaptaciones, discapacidades, incapacidades vy 106
puesto de trabajo por | enfermedades relacionadas con la actividad laboral, en
motivos de salud y la | lasevaluaciones relacionadas con los procedimientos de
gestion de la actividad | adaptacion/movilidad por motivos de salud
objeto de competencia Emision de informes juridicos y/o administrativos 9
realizados
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2. CARTA DE SERVICIOS

Los servicios que se prestan, y que aparecen en la CS de Actividades Sanitarias para la Prevencién
y Proteccion de la Salud en el Trabajo aprobada por la Junta de Gobierno el 19 de mayo 2011,
tienen la misidn de proteger la salud de los trabajadores/-as, a través de actividades preventivas
encaminadas a detectar los posibles problemas de salud derivados de los riesgos inherentes a los
distintos puestos de trabajo, de acuerdo con los protocolos establecidos por las autoridades
sanitarias.

Se prestan por los profesionales de medicina y enfermeria (U. Basica Sanitaria), con el soporte del
personal auxiliar y administrativo correspondiente. Con caracter general, los exdmenes de salud
laboral se realizan, de forma programada desde el Dpto. de Salud Laboral, en coordinacién con los
distintos Departamentos a los que pertenecen los/las trabajadores/as, atendiendo a la solicitud
expresa de estos/-as.

La dltima evaluacion se realizé el 31 de marzo de 2016. El grado de cumplimiento de los
compromisos fue del 97,16% y la implantacion de areas de mejora fue del 20%.

Las areas de mejora planteadas para el 2016 son:

1. Incluir como nuevo servicio de esta Carta Salud Laboral de la Mujer, disefiando compromisos e
indicadores asociados

2. Reacondicionamiento del actual espacio de archivo con nuevas estanterias y/o delimitar un nuevo
espacio para archivo

3. Implantacion de un sistema electrénico de llamada a consultas

4. Dotacién de mobiliario de sala de espera y pasillos (actuales obsoletos, en mal estado y no
adecuados para usuarios con patologia muisculo-esquelética ni gestantes avanzadas)

5. Colaborar con la Seccién de Gestion de Sistemas de Informacién en la mejora de la herramienta
OMI- Salud Laboral, para permitir un adecuado y correcto tratamiento en la gestién de la
informacién de las actuaciones sanitarias del Departamento de Salud Laboral y las Unidades que lo
conforman

6. Mejora y mantenimiento de los contenidos de Ayre

Con fecha 26-28 de octubre de 2015 se realizé una auditoria de esta Carta de Servicios, dentro
del Proyecto de Certificaciéon de las Cartas de Servicios del Ayuntamiento conforme a la Norma
UNE 93200, destacando por AENOR, que lo remarca como un punto fuerte, el seguimiento que
se hace del Servicio a través de indicadores internos asi como el andlisis de los datos que se realiza,
siendo concedida la calificacion de excelencia AENOR. La carta fue certificada por AENOR
conforme a la Norma UNE 93200 el 15 de enero de 2016.

ACCIONES DE MEJORA

Servicio de Prevencion de Riesgos Laborales

" PREV.
ACCION DE MEJORA INICIO/FIN ARO
Promover acciones informativas y formativas que permitan conocer el Servicio de
- . 2017
Prevencién de Riesgos Laborales
Promover proyectos destinados a consolidar y potenciar la cultura preventiva 2017
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Departamento de Salud Laboral

ACCION DE MEJORA

y correcto tratamiento en la gestion de la informacion de las actuaciones sanitarias
del Dpto. de Salud Laboral y las Unidades que lo conforman

PREV.

INICIO/FIN ANO

Optimizar y mejorar la herramienta OMI-Salud Laboral, para permitir un adecuado

Ininterrumpida

Optimizar las condiciones del actual Archivo de Historias Clinicas del
Departamento

Finalizacion 2°
semestre 2018

Promover acuerdos con entidades de reconocido prestigio para el desarrollo de
actividades formativas, cientificas y de investigacion

Ininterrumpida

Promover contactos de colaboracién con el Instituto Nacional de la Seguridad
Social, las Inspecciones Sanitarias de Area y el Sistema Publico de Salud

Ininterrumpida

Aplicacién de los compromisos de calidad reflejados en nuestra Carta de Servicios
aprobada por la Junta de Gobierno el 19/05/2011

Ininterrumpida

Favorecer la formacién de los miembros del Departamento

Ininterrumpida

Mantener vias directas de derivacion de pacientes con hospitales publicos, para el
tratamiento de las patologias ginecoldgicas diagnosticadas en la Seccién de Salud
Laboral de la Mujer

Ininterrumpida

Mantener el asesoramiento a trabajadores, Secretarias Generales Técnicas y
JJ.DD., en materia de la competencia de la Unidad de Condiciones de Empleo

Ininterrumpida

Estudiar la viabilidad de una aplicacién informatizada de citas

Finalizacién 2°
semestre 2018

Instaurar el envio de los resultados del informe médico por via telematica

Finalizacion 2°
semestre 2018
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LINEA ESTRATEGICA 9: Gestionar el capitulo 1 del
presupuesto y los recursos humanos aumentando la
motivacion de los trabajadores

DPTO. Ut
EVALUACION Y A .
CALIDAD COMUNICACION

L) 1
e B B e EE B
ADICCIONES PATRIMONIAL
,
SUBDIRECCION GENERAL DE RECURSOS HUMANOS (S.G.
RR.HH.)

Evaluacion Plan de actuacion 2016:
e Grado de cumplimiento de Objetivos: 95%
e Implantacién Areas de Mejora: 78%

La actuacion de esta Subdireccion, se enmarca dentro de la estrategia 2015-2019 del
Ayuntamiento de Madrid, en el Eje: Un gobierno, democratico, transparente y eficaz siendo su
objetivo estratégico: “Progresar en una organizacion publica guiada por la eficacia, la eficiencia, la
calidad y la transparencia”.

Proporcionar unas condiciones de trabajo éptimas para que el personal del O.A. Madrid Salud
desarrolle al maximo sus capacidades, asi como proporcionar a la organizacién los efectivos
necesarios, con el perfil adecuado, para facilitar el cumplimiento de los objetivos del Organismo,
gestionando el capitulo | del presupuesto con eficiencia y transparencia.

OBJETIVOS E INDICADORES DE ACCION

OBIJETIVO ACTIVIDAD INDICADOR MAGNITUD PREZ\&S;ON
Analizar los perfiles
- competenciales de las Personas incorporadas a
Facilitar la .
. .. personas. puestos de MS Ndm. 80
incorporaciéon de
las personas a Detectar las
uestos de necesidades de los Personas que causan baja Ndm. 90
puest servicios. en el organismo auténomo
trabajo que se .
Analizar los puestos de
adapten a su . R
competencia trabajo. N® puestos afectados por
pe Y Facilitar la adaptaciéon sistemas de provision de Ndm. 60
capacidad .
al nuevo puesto de puestos de trabajo
trabajo.
Gestionar con criterios
de eficiencia y
transparencia,
Racionalizacién atendiendo las
de la gestion del necesidades de los N°. puestos afectados por
capitulo 1 de servicios, realizandose: | modificacion de la Relacion Nam. 80
Presupuesto o Andlisis de de Puestos de trabajo (RPT)
2014 necesidades.
Propuestas de
adaptacion RPT a
necesidad
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OBJETIVO ACTIVIDAD INDICADOR MAGNITUD | PREVISION

e Desarrollo y
resolucion de
concursos de
provision de puestos
de trabajo

Optimizacion del
sistema

Revisidn, analisis y
verificacion mensual de
los conceptos

Reclamaciones de
trabajadores en esta

o . o
retributivo de las retrlbut'lvos Y materia referida al nim. de Porcentaje 3%
deducciones que .
personas de MS trabajadores total
afectan al personal de
Madrid Salud
Facilitar el acceso
a la jubilacion de N° de jubilaciones ’
. . .. Ndam. 12
los trabajadores Agilizar los anticipadas
que reunan los procedimientos de
requisitos jubilacion anticipada y
establegldos enla | parcial N° de jubilaciones parciales NUam. 8
normativa
aplicable vigente
; 5 —
Mejorar Igs N ' de procedimientos Porcentaje 60%
procedimientos revisados
de gestion Agilizar la tramitacion N° de perfiles revisados Porcentaje 50%
administrativa en | administrativa o
. N de documentos .
materia de . . Ndm. 3
RR.HH. actualizados y publicados
Mantener y mejorar los
canales de
comunicacion,
estableciendo
proactividad y
sistematicidad a la
misma a través de:
1) Correos masivos
2) Encuentros
informativos, con las
Mejorar la personas de la Comunicaciones
comunicacion con | organizacion con el fin realizadas:
los trabajadores, de conocer, a través de | ¢ Correos masivos a los
aplicando un contacto directo y trabajadores ,
Y o . Num. 62
criterios de personal, las e N° de Boletines
transparencia, necesidades de los informativos
continuidad y trabajadores y e Difusiones en ayre
proactividad responder sectorial
directamente a las
mismas
3) Comunicacioén y
difusion, a través de
Ayre Sectorial, de todas
las modificaciones de
normativa en materia
de recursos humanos
que afectan al
trabajador
Enviar de forma
Potenciar el periddica, informacién
S sobre las
conocimiento del actualizaciones de
Cddigo de Buenas Actuaciones de difusiéon Nam. 1

Practicas
Administrativas

dicho cédigo y
comunicaciones que en
esta materia pudieran
ser de interés
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OBJETIVO ACTIVIDAD INDICADOR MAGNITUD | PREVISION

Implantar una guia que
Elaborar una guia | agrupe la informacion

de Recursos relativa al trabajo de la
Humanos Subdireccién, asi como
un directorio adecuado

N° visitas en ayre NUm./afio 2000

Dinamizar la Consulta N° Cémputo

utilizacion del Pgrtt?::]ia:;?n de los quejas/sugerencias realizado SiLo0
buzén de SyR de el . )
RR.HH. trabajadores Tiempo de respuesta Dias 2

ACCIONES DE MEJORA

2 PREV.
AL PIE IR INICIO/FIN ANO
1 Elaborar una guia de recursos humanos 2017
2 Revision de los procedimientos establecidos y estudio de la posibilidad e 2017
implementar otros nuevos
3 Elaborar y difundir un Boletin Informativo con las principales novedades 2017
en RRHH de forma trimestral
Implementar el procedimiento de solicitud de dias por premio de
4 . . . 2017
antigliedad a través de Ayre en toda la organizacién
Revision y estudio de los perfiles de los programas informaticos para su
6 . - . . 2017
mejor adecuacioén al trabajo realizado
Confeccionar, publicar y actualizar catdlogo de documentos propios para
7 o . . 2017
facilitar la gestion a los trabajadores
8 Establecer un protocolo de acogida para nuevos trabajadores 2017
9 Actualizar los datos personales del sistema SAP 2017

UNIDAD COLABORADORA: Departamento de Evaluacion y Calidad (DEC)
DEPARTAMENTO DE EVALUACION Y CALIDAD

Evaluacién Plan de actuacion 2016:
e Grado de cumplimiento de Obijetivos: 90%
e Implantacion Areas de Mejora: 87%
MISION

La mision del mismo se define como: “Servir de apoyo a la Organizacion en cuestiones relacionadas
con la evaluacién, la calidad, la formacioén, la investigacion y la gestion ambiental, con el objetivo
final de promover la mejora continua en Madrid Salud, en el marco de la estrategia de calidad del
Ayuntamiento de Madrid". Apoya esta linea estratégica, con los siguientes objetivos:

OBJETIVOS GENERALES
Gestionar la formacion de los trabajadores y su mejora.

0.G.1: Fomentar la formacién continuada de los trabajadores de Madrid Salud.
0.G.2: Fomentar la docencia interna y la gestion del conocimiento.
0.G.3: Actualizar el plan de formacion especifica 2017 y efectuar seguimiento.
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OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

OBJETIVO

Facilitar la
planificacion
y gestion del
plan de
formacion de
los

profesionales
adscritos a

ACTIVIDAD

Mejorar progresivamente la deteccién de

INDICADOR

Desarrollar 'y  gestionar

PREVISION
2017

necesidades, la planificacion y | cursos de formacion 35
programacion de los cursos especifica (P-A)
Clarificar y mejorar el proceso de Ti d £ ..
coordinacion interna, a través del grupo de lempos < formacion
’ especifica (Madrid Salud y 700 horas

trabajo, con el Instituto de Formacion y
Estudios (IFE) y con los distritos

distritos) (P-A)

Facilitar la inclusién de profesionales de

Maquc.i Salud MS en cursos organizados por otras Areas Alumnos convocados (MSy 800 alumnos
y distritos en . L distritos) (P-A)
. de Gobierno, con la mediacion del IFE
materia
sanitaria ;
Mejorar el proceso de gestién de los Actuall.z:':\r el Ee
CUrsos formacién 1
(MS vy distritos) (P-A)
OTRAS ACCIONES 2017

ACCIONES 2017 RESPONSABLE Pr%'f';" 'NDI%‘ DOR

Actuallzar el plan de formacién especifica para el U T. Formacion e

siguiente periodo y efectuar seguimiento 2017 Investigacion

Desarrollar sesiones relacionadas con contenidos de .

- . U.T. Estudios en

gestion ambiental en el Programa General del Plan . 3 A
. Salud Ambiental

de Formacién

Mantenimiento y mejora de la informacion relevante U.T. Formacién e
. - . L 1 A

de formacion a través de Ayre Sectorial Investigacién

Impulsar proyectos de Aprendizaje Servicio (APS) en U.T. Formacién e 1 A

la organizacién Investigacién

Avanzar en el conocimiento de la distribucion de la U.T. Formacién e 1 A

formacioén en la plantilla de Madrid Salud Investigacién

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

Prevision
ACCIONES DE MEJORA 2017 RESPONSABLE Inicio/Fin
ano
Contlng?r el seguimiento y la optimizacién de la U.T. Formacién e Investigacion 2017
ocupacién de plazas
Potenciar la acreditacion de cursos por la . .
Comunidad de Madrid U.T. Formacién e Investigacion 2017
Poten_aar y vallda.rl las actividades del Grupo de U.T. Formacién e Investigacion 2017
Trabajo de Formacion

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)
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LINEA ESTRATEGICA 10: Mejorar de forma continua los
servicios

DPTO. 0
EVALUACION Y . .
D) COMUNICACION
L] L] L] L] L] L]
5.G. PREVENCION BHeh 5.G. GESTION SHep
S.G. SALUD s A COORDINACION Py CONTRATACION Y| S.G. RECURSOS
£ Y PROMOCION DE ECONOMICO 2
PUBLICA IAGAD PROGRAMAS DTS RS TA REGIMEN HUMANOS
ADICCIONES PATRIMONIAL

1
S.G. PREVENCION

DE RIESGOS
LABORALES

GERENCIA
UNIDAD RESPONSABLE: Departamento de Evaluacion y Calidad (DEC)
DEPARTAMENTO DE EVALUACION Y CALIDAD (DEC)

Evaluacion Plan de actuacion 2016 (provisional):
e Grado de cumplimiento de Obijetivos: 95%
e Implantacion Areas de Mejora: 78%
MISION

La mision del mismo se define como: “Servir de apoyo a la Organizacion en cuestiones relacionadas con la
evaluacion, la calidad, la formacién, la investigacion, los sistemas de informacion y la gestién ambiental, con el
objetivo final de promover la mejora continua en Madrid Salud, en el marco de la estrategia de calidad del
Ayuntamiento de Madrid”.

Los objetivos generales que asume el DEC en este periodo son los siguientes:
0.G.1: Implementar y desarrollar sistemas de gestiéon y evaluacién

0.G.2: Extender la cultura de la excelencia en la organizacion mediante el impulso del desarrollo de
acciones de mejora, la gestion del conocimiento y la responsabilidad social corporativa

1. PROCESOS OPERATIVOS E INDICADORES
Las lineas de trabajo del Departamento son:

e Desarrollar la calidad total en Madrid Salud

e Gestionar el Cuadro de Mando Integral (CMI)

¢ Implementar la gestién por procesos

e Gestionar la formacién (ya descrito en LE 08)

e Impulsar la docencia e investigacién

e Desarrollar el Sistema de Gestion Ambiental

e Gestionar informacion global de Madrid Salud

1.1. Desarrollar la calidad total en Madrid Salud

e Apoyar a la Gerencia y Subdirecciones Generales, en el impulso de la mejora continua, a fin de
mantener los niveles actuales de calidad.

e Coordinar el proceso de autoevaluaciéon 2017 de Madrid Salud, segliin modelo CAF 2013.
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e Conocer la percepcién que tienen los usuarios, de los servicios de Madrid Salud, a través de
encuestas de satisfaccién u otras metodologias cualitativas.

e Monitorizar la salud de los ciudadanos de Madrid.

e Coordinar la creacion y seguimiento de las Cartas de Servicios (CCSS).

ACCIONES RESPONSABLE | Frevision | INDICADOR
2017 (*)

Realizacion de enc'uestas de .sat'lsfacuon de usuarios (o UT. Calidad 6 p
consultas u otros métodos cualitativos)
Seguimiento y evaluacién de 8 Cartas de Servicio Departamento 8 P
Apoyo a la certificacion por AENOR de CC.SS. de MS. Departamento 1 A
Evaluacién y Coordinacién del Plan Estratégico de Departamento / 1 A
Subvenciones de Madrid Salud U.T. Evaluacién
Coordinacion y Evaluacién del plan de Patrocinios de Madrid Departamento /

. 1 A
Salud U.T. Evaluacién
Coordinacion y Evaluacion del plan de actuacién 2017 LT velaeion 1 A

/Departamento

Explotacion de la fraccion ciudad de Madrid de los estudios | U.T. Formacion e 5 A
SIVFRENT Adultos y Jovenes. Investigacion
Desarrollar acciones de mejora identificadas en el proceso de Departamento 1 P
evaluacion CAF (todas las UT)
Coordinacion y seguimiento del Plan de Derechos Humanos | Departamento/UT 1 A
de la Ciudad de Madrid en el ambito de salud Evaluacién
Apoyar a la Subdireccion General de Gestion Econdmico
Administrativa, en la gestion de recursos materiales (material Departamento 1 A
de oficina e informatico) de los edificios periféricos
Sistematizar la informacién de las acciones de la organizacién | U.T. Formacién e 1 A
relacionadas con el compromiso social. Investigacién
Identificar elementos susceptibles de benchmarking Departamento 1 P
Efectuar seguimiento del ranking internacionales de Dpto./ U.T. 1 A
ciudades Evaluacién
Coordinacion y Evaluacién del plan de Derechos Humanos
de Madrid Salud Departamento 1 A
Realizacién de autoevaluacion segun el modelo CAF Departamento 1 A
Finalizacion Convenio de Madrid Salud con la Plataforma de Departamento 1 A
Afectados por la Hepatitis C Comunidad de Madrid P

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

(1) Sistema de Vigilancia de Factores de Enfermedades no transmisibles. Encuestas realizadas anualmente por la Comunidad de Madrid

ACCIONES DE MEJORA 2017 RESPONSABLE | . Prevision
inicio/fin afio

Impulsar sesiones monograficas en el propio Dpto. Departamento 3
Apoygr la implementacion de la herramienta Ayre social, en los servicios de Departamento 2017
Madrid salud

1.2. Gestionar Cuadro de Mando MS

ACCIONES RESPONSABLE Prze;'f;m INDICADOR()

Redlseno y actualizacién del Cuadro de Mando Integral U T. Evaluacién

Informes semestrales de los indicadores del CMI U.T. Evaluacion 2

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

ACCIONES DE MEJORA 2017 RESPONSABLE Prevision inicio/fin afo

Mejorar la difusion de CMI

U.T. Evaluacién

2017

Iniciar la mejora de la estructura de CMI

U.T. Evaluacion

2017
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1.3. Implementar gestion por procesos

ACCIONES RESPONSABLE Prevision 2017 | INDICADOR (*)

I’dentlflcacmn y disefio de procesos claves en 3 UT. Evaluacion 3 p
areas
Rediseno de los procesos en Cartas de Servicios U.T. Evaluacién 1 A

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

ACCIONES DE MEJORA 2017 RESPONSABLE | Slevibn
inicio/fin afio

Redefinir y diagramar en Lenguaje IDEF-O los procesos U.T. Evaluacién 2017
clave del DEC

1.4. Gestionar la formacion (ya descrito en LE 08)
1.5. Impulsar la docencia e investigacion

ACCIONES ‘RESPONSABLE SIEUE 'ND'CADOR‘

2017 (*)
Realizacién de Publicaciones cientificas en el periodo U.T. For'mac'lgn 20 A-P
e Investigacidn
Mantener proyectos de investigacion en curso en el periodo el Form ac.'?n 25 A-P
e Investigacion
Realizacion de acciones formativas y de gestion del conocimiento | U.T. Formacion 4 AP
en materia de metodologia de la investigacion e Investigacion
Realizacién de anélisis especificos sobre diferentes aspectos de Gerenua'{ s
.. e .y Formacion e 2 A
salud, publicacién y difusion .
Investigacion
Departamento
Monitorizacién del estado de salud de los ciudadanos (todas las UT) y 1 P
Gerencia
Mantener informacién actualizada sobre el nivel de salud de los Gg;?;giié:g' 1 A
ciudadanos (Encuesta de Salud de la Ciudad de Madrid 2017) N
Investigacion
Mantener y mejorar la informacion relevante de investigacién a | U.T. Formacién 1 A
través de Ayre sectorial e Investigacion
Desarrollar un sistema de seguimiento de la tutorizacién el Form acion 1 A-P
e Investigacion

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

Prevision
ACCIONES DE MEJORA 2017 RESPONSABLE inicio/fin
ano

Continuar manteniendo un grupo de trabajo estable de investigacion U.T. For.mac.lc’m € 2017
Investigacion

Poner en marcha un grupo de investigacion de Madrid Salud, utilizando Ayre = U.T. Formaciéon e 2017
Social Investigacién

Potenciar la investigacion en Madrid Salud mediante el apoyo a los | U.T. Formacién e 2017
profesionales Investigacién

1.6. Desarrollar el Sistema de Gestion Ambiental

Actividades dirigidas al cumplimiento de los compromisos ambientales de Madrid Salud y a la mejora
continua, enmarcadas en dos ejes fundamentales:

e Desarrollo, mantenimiento y evaluacion del propio Sistema de Gestion Ambiental (SGA)
e Desarrollo, mantenimiento y evaluacion de los siguientes aspectos ambientales:

= Gestidn energética: Andlisis y propuestas de medidas de ahorro energético (electricidad, gas,
hidrocarburos, etc.) y disminucién de emisiones de GEl.

= Gestién de recursos materiales: Andlisis y propuestas de disminucion de consumo de
recursos materiales (agua, material de oficina, productos forestales, etc.).

= Contratacidn y proveedores: Propuestas y andlisis del cumplimiento medioambiental de los
proveedores.

Pagina 119 de 136



LINEA ESTRATEGICA 10

=  Gestién de residuos: Seguimiento, andlisis y propuestas en la gestién de residuos, en especial
peligrosos y biosanitarios, desarrollando el Plan de Minimizacién de Residuos de Madrid
Salud.

ACCIONES RESPONSABLE Pr%'is';“

Velar por el cumplimiento de la legislacion vigente en materia .
- - -, U.T. Estudios en o
medio ambiental en el desarrollo de las actividades de Salud Ambiental 100% A
Madrid Salud. Indicador: Quejas /Denuncias/Reclamaciones.
Actualizacion de los procedimientos generales del Sistema | U.T. Estudios en 1 p
de Gestién Ambiental de Madrid Salud. Salud Ambiental
Propuestas de mejora en comportamiento medioambiental. .
Seguimiento e informacion de las propuestas de mejora U.T. Estudios en 100% A
Salud Ambiental

anuales.

. . . U.T. Estudios en
Actualizacion de los contenidos de SGA en pag. web. Salud Ambiental 1 A-P
Apoyo a c.o,mpras Yy cc')nt‘ratauon. Mantener el apqyo ala UT. Estudios en
incorporacion y cumplimiento de las clausulas ambientales . 1 A

. . .. . Salud Ambiental
en el pliego de clausulas administrativas.
Acciones de formacion y sensibilizacion en gestion | U.T. Estudios en 1 P
ambiental. Salud Ambiental
Coordinacién y cooperacién con el Area de Medio Ambiente.
Participar en el 85% de las actividades propuestas desde el | U.T. Estudios en 1 A
area de Medio Ambiente (Mesa verde de contratacidon, | Salud Ambiental
MEGA, etc.).

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)

ACCIONES DE MEJORA 2017

central de Madrid Salud

RESPONSABLE

U.T. Estudios en

Salud Ambiental

Prevision
inicio/fin afo

Certificacion ISO-EN-UNE 14:001 en gestién ambiental para la sede 2017/18 ’

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P) Indicador/fase POG

1.7. Gestionar informacién global de Madrid Salud

ACCIONES RESPONSABLE Pr%'f;é“ 'ND'%{;‘DOR

Disefar y editar la memoria anual adaptada a criterios CAF. DepartamenF? / 1 A
U.T. Evaluacién

Realizacion de una Memoria Especifica de Formacién, | U.T. Formacion e 1 P-A
Docencia, Investigacién y compromiso social y ambiental. Investigacion
Elaboracion del Plan de Acciéon en colaboracion con todos los | Departamento / 1 A
servicios. U.T. Evaluacion
Gestionar datos abiertos de Madrid Salud U.T. Evaluacion 1
Gestionar el acceso a la informacidn publica en el organismo Dpto./UT 1 A
auténomo (Transparencia) Evaluacién
Mejorar y hacer mas accesibles los contenidos de evaluacion

k R ., . . Departamento 1 A
calidad formacidn e investigacion en intranet y la pagina web.
Implementar el dlsepg de un sistema de informacién nuevo U.T. Evaluacion 1 A
en, al menos, 1 servicio.
Reallzar fonsultorla para los usuarios de sistemas de UT. Evaluacion 10 A
informacion en los servicios.

(*) Indicador actividad (A); Indicador presupuestario (P)
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LINEA ESTRATEGICA 11.1: Mejorar los procesos
administrativos y optimizar el presupuesto

GERENCIA

DPTO. EVALUACIO u.T.
Y CALIDAD COMUNICACION
I T T T T T 1
S.G. SALUD S:GIRREVENCIONYY COORDINACION .GAGESTION CONTRATACION Y S.G. RECURSOS S CARREVENCION
£ PROMOCION DE LA ECONOMICO 5 DE RIESGOS
PUBLICA SR PROGRAMAS D TBENTR REGIMEN HUMANOS AT
ADICCIONES PATRIMONIAL
DPTO. SERVICIOS
ADMINISTRATIVOS

U.T CONTABILIDAD,|
TESORERIA,
PRESUPUESTOS E
INGRESOS

1. SUBDIRECCION GENERAL DE GESTION ECONOMICO-
ADMINISTRATIVA

Evaluacién Plan de actuacion 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: 90%
e Implantacién Areas de Mejora: 70%
MISION

Através de la U.T. de Contabilidad, Tesoreria, Presupuestos e Ingresos, tiene la misién de llevar el control
econdmico y de tesoreria de manera que sus estados financieros reflejen la imagen fiel del Organismo. A
través del Dpto. de Servicios Administrativos, tiene la misidon de gestionar el ejercicio de la potestad
sancionadora delegada en Madrid Salud.

OBJETIVOS GENERALES:
0.G.1: Agilizar de resoluciones de fraccionamientos/aplazamientos.
0.G.2: Mantener el inventario permanentemente actualizado.
0.G.3: Agilizar los pagos a proveedores.
0.G.4: Tramitar expedientes sancionadores en plazo (detallado en cada linea estratégica).
INDICADORES ESTRATEGICOS:
e Tiempo medio de tramitacion fraccionamientos/aplazamientos.
* Tiempo entre actualizaciones del inventario.
¢ Periodo medio de pago desde la recepcién de la obligacién y pago real.
LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

A la S.G. de Gestién Econémico Administrativa le corresponde la elaboraciéon y seguimiento del
presupuesto, la gestion de los derechos derivados de sanciones, tasas, precios publicos y privados.
Realizar las devoluciones de ingresos pertinentes, asi como las ordenaciones de pago, los arqueos de
tesoreria, la tramitacién de garantias y embargos, pagos de impuestos y relaciones ante la AEAT.
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La sujecidn al régimen de contabilidad publica conlleva la obligacién de rendir cuentas de las respectivas
operaciones, cualquiera que sea su naturaleza, y de resultados de la actividad al Tribunal de Cuentas. Por
ello esta funcién consiste en registrar todos los hechos contables con el fin de poner de manifiesto la
gestion realizada en los aspectos econémico, financiero, patrimonial y presupuestario.

La informacion se presenta en diferentes estados y cuentas, como son el Balance de situacion, la Cuenta
de Resultados, el Cuadro de Financiacién Anual, la liquidacién del presupuesto, el estado demostrativo
de los derechos a cobrar y las obligaciones a pagar procedentes de presupuestos cerrados, el estado de
compromisos adquiridos con cargo a ejercicios futuros, el estado de tesoreria o el estado de la deuda.

También le corresponde la tramitacion, a través del sistema de Caja fija, de pagos en metalico de importe
inferior a 3.000 €, correspondientes a gastos corrientes del capitulo II.

Agilizacion de resoluciones de fraccionamientos/aplazamientos

Registro de solicitudes en GIIM.
Tramite y Gestién de solicitudes.
Notificacién de resolucion.

o 0o T o

Disminucién del tiempo transcurrido desde la solicitud hasta la notificacion de la resolucién.

INDICADOR MAGNITUD ‘ PREVISION 2017

’ Tiempo medio tramitacidn fraccionamientos/aplazamientos ‘ Dias ‘ 45 ‘

AGILIZAR LA TRAMITACION Y RESOLUCION DE LOS EXPEDIENTES SANCIONADORES
. INDICADOR | MAGNITUD | PREVISION 2017 ‘

Agilizar iniciacidn de expedientes sancionadores ordinarios Meses
Agilizar resolucion expedientes sancionadores ordinarios Meses 6
Agilizar la resolucién de expedientes de medidas cautelares Meses 2
Implantar SIGSA en los procedimientos sancionadores que sean .

. Porcentaje 80
asignados a MS
Mejorar informacién al ciudadano sobre infraccién consumo alcohol Porcentaje 80
Agilizar resolucion expediente por infraccion consumo de alcohol Porcentaje 100
Mejora proceso envio expedientes y comunicacidn a otras unidades .

Porcentaje 70

administrativas

Actualizacién permanente del inventario

La gestion del Inventario conlleva el control de las altas en el inventario, tramitadas a través del capitulo
6, asi como las bajas de los bienes que, por motivos de obsolescencia o deterioro, dejan de formar parte
del mismo.

Mantenimiento actualizado del inventario, incluidos los bienes de valor inferior a 6.000 euros, desde la
contabilizacion de la obligacién.

INDICADOR MAGNITUD PREVISION 2017

‘ Tiempo entre actualizaciones inventario ‘ Meses ‘ 10

Agilizacion de los pagos a proveedores

a) Disminucién del tiempo transcurrido desde la contabilizacién de la obligacion y su pago real.
b) Enviar listados de pago a la Recaudacién Ejecutiva para comprobacion de deudas pendientes.
c) Efectuar el pago real.

d) Registrar el pago en el sistema.

INDICADOR PREVISION 2017

Periodo medio de pago a proveedores desde recepcion de la

L Dias 18
obligacion y pago real
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ACCIONES DE MEJORA

ACCION DE MEJORA

INICIO/FIN
ANO

RESPONSABLE

Respecto a la infraccién por consumo de alcohol en la via publica de la
Ley 5/2002 de drogodependencias y otros trastornos adictivos,

recabar la informacion necesaria que valore la necesidad de tramitar el Dpto. de
expediente sancionador conforme a las sentencias de la jurisdicciéon | 01/01/2017 Servicios
contencioso-administrativas que requieren que el procedimiento Administrativos
disponga de una prueba objetiva, toma de muestra y andlisis de la
bebida alcohdlica. En cuyo caso, modificar el procedimiento.
. ., . . Dpto. de
Realizar en la aplicacion SIGSA todas las modificaciones necesarias en ..
L : . . 01/01/2017 Servicios
el procedimiento guiado implantado en la actualidad. .. .
Administrativos
Adaptar los procedimientos administrativos sancionadores a la leyes Doto. de
39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comdun 01/01/2017 SeFI)’Vi(‘:iOS
de las Administraciones Publicas y 40/2015, de 1 de octubre, de - .
- s - Administrativos
Régimen Juridico del Sector Publico
Mejorar el acceso a los expedientes sancionadores, adaptandolo a los
requisitos de la ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Dpto. de
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, en la medida| 01/01/2017 Servicios

que el Ayuntamiento se vaya adaptando a la Administracion
Electronica.

Administrativos
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LINEA ESTRATEGICA 11.2: Mejorar los procesos
administrativos y optimizar el presupuesto

GERENCIA
DPTO. DE G
EVALUACION Y .
CALIDAD COMUNICACION
I L 1 L T 1
S.G. PREVENCION Y S.G COORDINACION| S.G GESTION A S.G. PREVENCION

5.G. SALUD PUBLICA PROMOCION DE LA PROGRAMAS ECONOMICO CONRTE',‘QE&ON v S'ﬁ'u':;%’gsos DE RIESGOS
SALUD ADICCIONES ADMINISTRATIVA AR LABORALES

DPTO. SERVICIOS

ADMINISTRATIVOS

TESORERIA,

PRESUPUESTOS E
INGRESOS

2. SG. DE CONTRATACION Y REGIMEN PATRIMONIAL

Evaluacion Plan de actuacién 2016:
¢ Grado de cumplimiento de Objetivos: 93%
MISION

Madrid Salud, a través de la U.T. de Contratacién y responsables de Régimen Patrimonial, tiene,
respectivamente, la funciéon de mejorar los procesos de tramitacién de expedientes para conseguir mayor
eficacia y agilidad administrativa, y mejorar la gestién patrimonial de los inmuebles e instalaciones del
Organismo Auténomo.

OBJETIVOS GENERALES:

0O.G.1: Promover la eficaz gestion de los servicios competencia del organismo auténomo Madrid Salud,
aportando los medios necesarios para el desarrollo de las funciones del mismo, mediante los
correspondientes procedimientos de contratacion y tramitacion de expedientes de gasto.

0.G.2: Mejorar la gestidon patrimonial de los inmuebles e instalaciones del Organismo Auténomo Madrid
Salud.

INDICADORES ESTRATEGICOS:
e Contratos tramitados por procedimiento abierto.
e Contratos tramitados por procedimiento negociado.
e Contratos menores tramitados.
e Contratos compras centralizadas.
¢ Documentos contables realizados.
e Tramitacién otros expedientes.

e Control de consumo energético.
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Control de consumo de agua.

Control de consumo de combustible.

Aplicacion de medidas de eficiencia energética en centros adscritos a Madrid Salud.
Actualizacién de libros de edificios.

Actualizacién de planos de edificios.

Renovacion de instalaciones eléctricas y de climatizaciéon en inmuebles de Madrid Salud.

Revision y actualizaciéon de sistemas de seguridad y contraincendios en los edificios para la
prevencion de riesgos laborales.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

Promover la eficaz gestion de los servicios competencia del organismo auténomo Madrid Salud

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

Tramitacion expedientes de contratacion del organismo autdénomo. contratos de servicios
generales que posibilitan el funcionamiento de los diversos centros del organismo auténomo.

Tramitacion expedientes de contratacion del organismo auténomo. contratos de servicios y
suministros especificos de las diversas subdirecciones del organismo auténomo.

Asesorar y coordinar a los distintos drganos y unidades en la adecuada elaboracién de
documentos de inicio del expediente de contratacién y elaboracién de los pliegos de cldusulas
administrativas particulares.

Gestidn y realizacion de expedientes de gasto.

Impulsar los tramites de competencia de otros Organos, Unidades o Areas, con el fin de agilizar
y reducir el tiempo de tramitacién de los expedientes de contratacion de Madrid Salud.

Tramitacion de los expedientes de contratacién para el suministro de material de oficina e
informatico, material de imprenta, mobiliario, etc. a través del procedimiento de compras
centralizadas.

Tramitacion de expedientes administrativos (convenios subvencién convenios de patrocinio,
convenios generales de colaboracién, convocatorias de becas...

INDICADOR MAGNITUD ‘ PREVISION 2017 ‘

Contratos tramitados por procedimiento abierto Ndmero

Contratos tramitados por procedimiento negociado Namero 5
Contratos menores tramitados Nuimero 300
Contratos compras centralizadas NuUmero 100
Documentos contables realizados Numero 2500
Tramitaciéon otros expedientes NuUmero 20

Mejorar la gestion patrimonial de los inmuebles e instalaciones.

a)

b)

c)

d)

e)

f)

Control de consumo energético (electricidad, gas, agua y combustible), mediante seguimiento
exhaustivo de facturas y control de lecturas en los Centros de Madrid Salud.

Aplicaciéon de medidas de eficiencia energética en centros adscritos a Madrid Salud, mediante
control y seguimiento presencial de instalaciones, consumos, estado de conservacion y
mantenimiento, todo ello mediante personal propio y empresas externas.

Actualizacién de libros de edificios.
Actualizacién de planos de edificios.

Renovacién de instalaciones eléctricas y de climatizacién en Madrid Salud, para un incremento
de la seguridad y eficiencia energética con el correspondiente ahorro econémico.

Revisidn y actualizacion de sistemas de seguridad y contraincendios en los edificios para la
prevencion de riesgos laborales.
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INDICADOR | MAGNITUD | PREVISION 2017 |

Control de consumo energético Porcentaje 100
Control de consumo de agua Porcentaje 100
Control de consumo de combustible Porcentaje 100
Aplicacion de medidas de eficiencia energética en centros adscritos a .

. Porcentaje 20
Madrid Salud
Actualizacion de libros de edificios Porcentaje 100
Actualizacion de planos de edificios Porcentaje 100
Renovacion de instalaciones eléctricas y de climatizacion en Madrid Salud Porcentaje 10
Revision y actualizacion de sistemas de seguridad y contraincendios en .

e . . Porcentaje 10
los edificios para la Prevencion de riesgos laborales
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LINEA ESTRATEGICA 12: Potenciar la comunicacién

GERENCIA
DPTO. DE
EVALUACION Y ur
CALIDAD COMUNICACION
I T T T T 1
S.G. PREVENCION Y 5.G COORDINACIO| S.G GESTION oy S.G. PREVENCION
sfﬁ;ﬁtﬁo PROMOCION DE LA PROGRAMAS ECONOMICO cou;ggmg‘cm v S'ﬁ'uﬁ%';ssos DE RIESGOS
SALUD ADICCIONES ADMINISTRATIVA ATOGRA LABORALES

GERENCIA
UNIDAD RESPONSABLE: Unidad Técnica de Comunicacion
UNIDAD TECNICA DE COMUNICACION

Evaluacion Plan de actuacion 2016:

e Grado de cumplimiento de Objetivos: 100%
« Implantacién Areas de Mejora: 83,3%
MISION

La Unidad de Comunicacién tiene como misién dirigir y coordinar la comunicacién interna y
externa de Madrid Salud.

LINEAS DE TRABAJO E INDICADORES DE ACTIVIDAD

La mision que tiene encomendada la Unidad de Comunicacion, se apoya en los siguientes objetivos
e Indicadores:

Objetivos:

0.G.1: Hacer llegar a los ciudadanos de Madrid la informacion de los servicios que presta Madrid
Salud.

0.G.2: Promover la via telematica como un canal importante de comunicacién, aumentando la
gestion electrdnica en los tramites y acceso a los servicios de Madrid Salud.

0.G.3: Potenciar la usabilidad, accesibilidad y visibilidad multidispositivo de la web de Madrid
Salud.

0.G.4: Potenciar el desarrollo de aplicaciones para moviles.
0.G.5: Aumentar la presencia de Madrid Salud en redes sociales.
0.G.6: Realizacion de un video corporativo de Madrid Salud.
0.G.7: Gestionar los procesos de comunicacion interna.
Indicadores:

Impactos vy visitas en la web de Madrid Salud.

Usuarios de Audiovisuales en la web de Madrid Salud.

Usuarios de las redes sociales.

Impactos en medios de comunicacién.

Evaluacion de la sectorial salud de la intranet municipal.
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Su trabajo se desarrolla de forma coherente a través de los siguientes procesos:

Atencion al ciudadano:

Se realiza en la Sede Central de Madrid Salud, a través de la Oficina de Atencién al Ciudadano
(OAC), que contempla 3 actividades:

a) Informacién.
b) Gestidn de las Sugerencias y Reclamaciones (SyR).
c) Registro General.

a) Informacion

Se mantiene el servicio de informacién general al ciudadano y la Unidad especifica de
informacién sobre sanciones, creada en 2014, para dar una respuesta mas rapida e integral al
ciudadano que precisa de informacién por sanciones derivadas del consumo de alcohol en la
via publica.

b) Sugerencias y Reclamaciones (SyR)

La gestion de las Sugerencias y Reclamaciones (SyR) se lleva a cabo a través de una aplicacion
informatica especifica comun para todo el Ayuntamiento de Madrid.

Madrid Salud tiene unos tiempos de respuesta mucho mas bajos que los compromisos de la
Carta de Servicios general del Ayuntamiento de Madrid.

En 2016 se tramitaron 1020 SyR y el tiempo medio de respuesta fue de 3 dias desde que se
asignan a Madrid Salud. La previsidén para 2017 se mantiene en similares cifras.

Uno de los compromisos especificos de calidad de Madrid Salud mas destacados, en la
tramitacién de las sugerencias y reclamaciones es que, transcurridos 15 dias desde la fecha de
entrada, la Oficina de Atencién al Ciudadano (OAC), se pone en contacto telefénico con el
reclamante para explicarle el estado de tramitacion de su reclamacion.

Los indicadores de actividad mas relevantes relacionados son:
e Tiempo medio de respuesta a las Sugerencias y Reclamaciones.
¢ Tiempo medio de respuesta por Departamentos.
e Todos los indicadores asociados a la Carta de Servicios de SyR.
e De forma trimestral se realiza una encuesta de satisfaccién de usuarios.

Tiempo de Respuesta medio de las SyR

PREVISION 2017 \

| 6 |

c) Registro General

En el 2014 se implanté el SIR (Sistema Intercomunicado de Registro), que lleva a una gestion mas
amplia de la documentacién por via electrénica.

En cuanto a la actividad de Registro hay que destacar que del total de 6.557 entradas, 3.499 han
sido digitalizadas, suponen mas de un 50%, porcentaje superior al objetivo marcado en los
compromisos de calidad de la Carta de Servicios de Registro, aprobada el 29 de mayo de 2014,
dando cumplimiento asi mismo a la Ley 39/2005 de 1 de octubre del Procedimiento Administrativo
Comun de las Administraciones Publicas que en su art. 16.5 de la mencionada Ley establece que:
"Los documentos presentados de manera presencial ante las Administraciones Publicas deberan

ser digitalizados”.
Difusién, Imagen Corporativa y logistica

Esta linea de actividad de la Unidad de Comunicacién recoge las siguientes actividades:

e Senalizacién, externa e interna, de todas las dependencias de Madrid Salud.
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e  Gestidn de Publicaciones.
e  Gestion de Impresos Normalizados.
¢ Apoyo logistico a eventos y actividades comunitarias.
e Gestidn del almacén central de Madrid Salud.
e  Gestidn de transportes.
Los indicadores de actividad mas relevantes son:
e Movimientos en el almacén de Madrid Salud.
¢ N°de eventos que precisan apoyo logistico.
¢ Movimiento de impresos normalizados.
e  Movimiento de Publicaciones.

La prevision para 2017 es que aumentaran el nimero de eventos que precisen apoyo logistico,
como consecuencia del despliegue comunitario de la nueva Estrategia del Servicio de Prevencion
y Promocién de la Salud, al igual que los movimientos de almacén que acompanaran a los eventos
por precisar publicaciones. Asimismo se incrementara notablemente el trabajo relacionado con la
imagen corporativa debido al cambio de sede central de Madrid Salud en octubre de 2015, del
cambio de la imagen corporativa del Ayuntamiento de Madrid y de la entrada en vigor de nuevas
lineas de trabajo en distintos servicios.

Nuevas Tecnologias

La apuesta clara de MS por las nuevas tecnologias se materializa en las siguientes actividades:
a) Web de Madrid Salud

Migracién y creacién de la web de Madrid Salud a una nueva tecnologia que cumple los requisitos
mas actuales como el disefio adaptable o responsive para que una sola web sea visualizada
correctamente desde cualquier dispositivo (tabletas, teléfonos inteligentes, libros electronicos,
portdtiles, PC), asi como seguir los estandares de accesibilidad y de posicionamiento web (SEO).

Mantenimiento y actualizacién del portal web de Madrid Salud.
e Revisioén, validacion y aportacion de nuevos contenidos.
e Incorporacion de nuevas areas de informacion.
e Actualizacién y mantenimiento de la web.

e Ampliar el canal de videos en paginas con tecnologia html5 para poder ser visualizados
desde cualquier navegador de internet.

e Autogestion de contenidos descentralizando actualizacion de contenidos.
b) Secciéon de Salud Web Ayuntamiento de Madrid

Madrid Salud es la Unidad Gestora de los contenidos de salud de la pagina web del Ayuntamiento
de Madrid. Publica, revisa y actualiza estos contenidos y propone algunos de ellos para destacarlos
en la home Municipal. Este trabajo se realiza con un nuevo gestor de contenidos mas evolucionado
de la version de vignette, llamado Open Text Web Experience Management, con tecnologia
adaptable a los dispositivos mdviles.

Garantiza la calidad, actualizacién, integridad, consistencia y fiabilidad de los contenidos que
dependen de Madrid Salud, y del propio proceso de edicion (asignacion de taxonomias, canales de
publicacion, etc.).

c) Ayre Salud. Unidad Responsable Ayre - Web

Madrid Salud cuenta con La Unidad de Comunicacién como una Unidad responsable de Ayre-Web
nombrada por el Area de Hacienda y Administracion Publica para gestionar los contenidos de la
Intranet municipal que es una de las herramientas de comunicacién interna mas potentes del
Ayuntamiento de Madrid.
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De esta Unidad Coordinadora dependen las 4 Unidades Gestoras: Recursos Humanos, Prevencién
de Riesgos Laborales, Adicciones y Evaluacién y Calidad. Para ello:

Mantiene la estructura de contenidos (menus).

Realiza el seguimiento y supervision de los contenidos publicados, por las Unidades
Gestoras.

Gestiona la pagina principal de Salud.

Da soporte y asesoramiento a las Unidades Gestoras.
Se Coordina con la Unidad Coordinadora Ayre.
d) Diseno y Produccion Multimedia

La Unidad de Comunicacion desarrolla materiales multimedia con recursos propios en las
siguientes lineas:

Produccién multimedia y audiovisual: Presentacion multimedia, videos teméticos,
entrevistas con profesionales, cobertura de eventos, reportajes.

Produccién de materiales impresos: Pdsteres, carteles y lonas, folletos, maquetacion de
impresos, campanas de educacién para la salud.

Disefo, desarrollo y creacion de nuevos interactivos.

e) Medios de Comunicacién

Desde la Unidad de Comunicacion se realizan las siguientes acciones:

Seguimiento de Medios de Comunicacién.
Entrevistas con profesionales.

Reportajes.

Cobertura de eventos.

Propuestas de Notas de Prensa.
Redaccion de noticias.

f) Redes Sociales

Madrid Salud esta presente en las redes sociales: Twitter, Facebook, Wikipedia, YouTube e Instagram.

Diariamente se elaboran contenidos y se interactta con ellos en las redes sociales mencionadas.

Las actividades de Nuevas Tecnologias se miden por los siguientes indicadores de actividad:

Validacion de contenidos en las webs (%).

Noticias y temas publicados en la web.

Desarrollo informatico: tiempo de dedicacién y n° de proyectos.
Actualizacion y publicacién de nuevos contenidos (N°).

Nuevos videos producidos.

Ndmero de seguidores en redes sociales.

Documentacion

La Unidad de Comunicacién gestiona el Centro de Documentacion. En esta area de trabajo se
realizan las siguientes actuaciones:

Atender las demandas de los servicios en relacién a los recursos de la Biblioteca.

Actualizar los contenidos correspondientes a informacion general, enlaces de interés y
Biblioteca de autores, de Madrid Salud.
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e Gestion de peticiones de articulos a través de la cuenta deposito del Instituto de Estudios
Documentales sobre Ciencia y Tecnologia (IEDCYT), antiguo CINDOC.

e  Gestionar y difundir, periédicamente, los nuevos fondos incorporados por donaciones,
préstamos e intercambio bibliotecario.

e Prestar servicios de informaciéon y documentacion especializados, tanto para usuarios
propios como para investigadores o personas interesadas externas que lo soliciten.

e Fomentar la lectura.

¢ Difundir a nivel externo el catalogo de publicaciones de Madrid Salud:
e Fomentar el intercambio institucional y bibliotecario.
» Informacion de novedades.
¢ Gestidn de la demanda externa de publicaciones.

Comunicacion Interna

En este apartado se recogen acciones que desarrolla la Unidad de Comunicacién, con el objetivo
de potenciar la comunicacién interna dentro de Madrid Salud:

e Encuentros informativos: Su objetivo es gestionar el conocimiento y potenciar el punto
de encuentro entre profesionales favoreciendo las relaciones entre ellos. Incluye:

e Programar, organizar y difundir los “Encuentros Informativos”.

o Tramitar el correspondiente certificado que acredite la asistencia
a los asistentes y ponentes.

o Difundir a los asistentes, la documentacién facilitada por los
ponentes, a través del correo electrdnico.

e Visitas culturales: Fomentar la comunicacién interna y orgullo de pertenencia a Madrid
Salud entre los profesionales, familiares y amigos a través de una actividad ludica
compartida. Supone las siguientes actividades:

« Organizar visitas guiadas a exposiciones de los grandes museos
de Madrid.

o Difusién.

« Registro de asistentes.

o Reserva de entradas y gestion de la compra.

e Acompafamiento a las visitas.

e Coordinacién con los responsables de los museos.
Formacién

Actividades de formacién: Coordinacion de las actividades de formacién interna propuestas por la
Unidad de Comunicacién y que han formado parte del Plan de Formacién Municipal.

Participar en grupos de trabajo de mejora para la formacién.
Elaboracién a finales de ano del Plan de Formacion del Afo.
Colaboracion en la accion formativa: "Redes Sociales en la Administracion 2.0".

Colaboraciéon en la accion formativa: R01-2025 “La Comunicacién Interna como Estrategia de
Gestidn en las Organizaciones”.

Coordinacion de la accién formativa: R11-1435-P “Comunicacién y Salud. Entrenamiento en
Habilidades de Comunicacion” y RE 11-2759-P “Divulgacion de contenidos de salud en entornos
virtuales”
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Eventos

La Unidad de Comunicacion tiene entre sus cometidos:

Organizar las Jornadas Cientifico Técnicas y otros actos divulgativos, Dias Mundiales,
Ferias, Carpas, Salones y Convenciones en las que Madrid Salud participe:

e Disefo del programa, contactos con ponentes y coordinacion con

instituciones participantes.

o Disefio y actualizacion de bases de datos para difusion.

e Tramitar el correspondiente certificado que acredite a los

profesionales.

e Elaboracién y evaluacién de la Encuesta de Satisfaccion.

e Busqueda de patrocinio para los diferentes eventos en caso de

que sea pertinente.

OBJETIVOS E INDICADORES PRESUPUESTARIOS

OBJETIVO INDICADOR PREVISION 2017

Actividades de comunicacién interna 14
Mejorar la comunicacién, interna vy . L .
‘ externa, de Madrid Salud Visitantes anuales a la pagina Web 8.000.000
‘ Seguidores en redes sociales 10.000
" PREV.
ACCION DE MEJORA INICIO/FIN ANO

Completar la migracion de la web de Madrid Salud a una nueva tecnologia

1 responsive para que sea visualizada correctamente desde cualquier 2017
dispositivo (tabletas, teléfonos inteligentes, libros electrénicos)

2 | Desarrollo e implementacion de sistemas de autogestion web para CMS 2017

3 Completar el cambio de arquitectura y diseiio conceptual de las paginas 2017
web restantes del Website de Madrid Salud

4 | Proyecto de comunicacion interna “cuida tu salud”. Tercera fase 2017

5 Disefary gest!onar t?l curso online: etlca'y dfe'ontologla d? la informacioén: 2017/2018
uso de la propiedad intelectual en comunicacién de salud
Realizar un estudio de comunicaciéon denominado: Activacion, estrés y

6 . i~ Y 2017
entrenamiento en habilidades de comunicacién
Puesta en marcha de una base de datos para gestion de publicaciones y

7 . . 2017
almacén de Madrid Salud

8 Gestion y Distribuir de diverso material ( Kit- carpa ) para los eventos en 2017

los centros Madrid Salud
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ABREVIATURAS

ACE Aulas de compensacién educativa | D.G. CAC D.'G' de Calidad 'y Atencion al
Ciudadano
ACS Agua Caliente Sanitaria DG/D.G, | Direccion General / Direcciones
Generales
"aecc” As’ouacmn Espanola Contra el | Dpto. / Departamento/-s
Cancer Dptos.
AE Agencia de Empleo DSAL De;partamg nto de Seguridad
Alimentaria
Agencia Espafnola de Consumo, Departamento de Servicios
AECOSAN Seguridad Alimentaria y Nutricién DSV Veterinarios
AFCH Agua Fria de Consumo Humano ECA EpISOdK?S. de Contaminacion
Atmosférica
AFS Agua Fria Sanitaria EFQM Sello de Excelencia Europea
AG/AG. Area de Gobierno EFSA Agencia de Seguridad Alimentaria
A.G. Area de Gobierno EIS Evaluacién e Impacto en Salud
ALAS Pro'gr'ama [\/!pal. de Alimentacién, ENS Encuesta Nacional de Salud
Actividad fisica y Salud
APP Anl'males Potencialmente ETH Er}fe‘rmedades de Transmisién
Peligrosos Hidrica
APPCC Andlisis de Peligros y Puntos de | gy Edificio de Titularidad Municipal
Control Criticos
AVEM Asoc'la‘aon de Veterinarios ETMS Edificio de Titularidad Municipal de
Municipales Salud
ayre Intranet municipal Gl Grupos de Interés
Ayto. Ayuntamiento GPCH Gylgs Practicas Correctas de
Higiene
BD Base/-es de Datos HHH Healthy Heart Hoods
BOA// Brote de Enfermedad de Origen IAM / LAM Informatica  Ayuntamiento  de
B.O.A. Alimentario | Madrid
B.O.AM./ Boletin Oficial del Ayuntamiento IAMS Instituto de Adicciones Madrid
BOAM de Madrid Salud
BP Buenas Practicas IC Inspeccion Central
CA./ . . Instituto de Formacion y Estudios
CCAA. Comunidad/-es Auténoma/-s IFE / IF IMF del Gobierno Local de Madrid
CAD Centros de Atencion a las | gp Instituto de Salud Publica
Drogodependencias
CAID Centro de Atencion Integral a 1as |y, / jy pp. | junta/-s de Distrito/-s
Drogodependencias
CAS Centro de Apoyo a la Seguridad LAC Laboratorio de Andlisis Clinicos
CBPA Codlgg dg Buenas Practicas LOPD Ley Organica de Protecciéon de
Administrativas Datos
CCAD Centros Concertados .de Atencién LSP Laboratorio de Salud Publica
a las Drogodependencias
CC.MM. Centros Monograficos MS Madrid Salud
Centro de Prevencion del | O.A.// . .
CDC Deterioro Cognitivo OO AA. Organismos/-s Auténomo/s
CDI C(_entrq . Madrid Salud de PNSD Plan Nacional sobre Drogas
Diagnéstico por Imagen
. Plan Mpal. de Adicciones de la
CE Comunidad Europea PMACM Ciudad de Madrid
Centro Madrid Salud de Programa de Mantenimiento con
CEM Especialidades Médicas PMM Metadona
CEN Comité Europeo de Normalizacion | POG Programa Operativo de Gobierno
CGH Condiciones Generales de Higiene | PPS Prevencién y Promocion de la Salud
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CLA Censo de Locales y Actividades PPT Pliegos de Prescripciones Técnicas
CM Comunidad de Madrid // Cuadro PRL Prevencién de Riesgos Laborales
de Mando
CMA Cqmerao‘ ] Minorista de RAPP Reglstro Animales Potencialmente
Alimentacién Peligrosos
CMI Cuadro de Mando Integral R.D./R.D.L. | Real Decreto Legislativo
CMSI/CSI | Centro Madrid Salud Internacional | REAC Registro de Centros de Adorno
Corporal
CMs) Centro Madrid Salud Joven RED Sistema ~ de mensaje  datos
Seguridad Social
COA Control Oficial de Alimentos RGSA Registro  General  Sanitario  de
Alimentos
CONAMA | Congreso Nacional de  Medio | gy Relacién de Puestos de Trabajo
Ambiente
CPA Centro de Proteccién Animal RR.HH. Recursos Humanos
CPDC Centro de  Prevencion  del | ppog Redes Sociales
Deterioro Cognitivo
CPHS Centro Promocion Habitos SA Salud Ambiental
Saludables
CRL Centro de Reinsercion Laboral SAJIAD serv. Atencién Judicial y Asesor. a
Drogodep.s
CS/CCSS. | Carta/-s de Servicios SAMUR Servicio Atencion Municipal a las
Urgencias
Csl Centro de Salud Internacional SAMUR-PC | SAMUR - Proteccién Civil
Dpto. Evaluacién y Calidad Madrid Sistema integrado (ERP) para la
DEC Salud SAP gestion econdémico-financiera y de
RR.HH. del Ayto.
D.G./ DG Direccién/-es General/-es SASA Sistema de Alertas Salud Ambiental
SEVEMUR | >ervicdo Veterinario Municipal de | gepvas | servicio Madrilefio de Salud
Urgencia
Subdireccién General de . . .
S.GA./SGA | Adicciones / Sistema Gestion | SESPAS Sociedad Espafiola de Salud Pdblica
. y Administracién Sanitaria
Ambiental
S.G.CAC Subdl(gcaon _General de Calidad y SINAC Sistema de Informacion Nacional de
Atencién al Ciudadano Aguas de Consumo
Subdirecciéon General-Subdirector Sistema de Vigilancia de Factores
S.G./ SS.GG. | General / Subdirecciones | SIVFRENT de Riesgo asociados a
Generales Enfermedades No Transmisibles
SGE Sistema de Gestion Estratégica SP Salud Publica
S.G.GEA / Subdireccion Gral. de Gestién SPPS Servicio de Prevencién y Promocién
SGGEA Econdémico-Administrativa de la Salud
S.G.PRL/ Subdirecciéon Gral. de Prevencion .
SGPRL de Riesgos Laborales SSR Salud Sexual y Reproductiva
Subdirecciéon Gral. de Prevencion . .
SGPRL de Riesgos Laborales SyR Sugerencias y Reclamaciones
Seccidon Gestidon Sistemas de Tecnologias de la Informacién vy la
SGSI ., TIC o
Informacién Comunicacion
S.GSP/ Subdirecciéon General de la Salud . . .
SGSP Publica U.A. Unidad Alimentaria
SGT/S.GT. | Secretarial-s General/-es | yam Universidad Auténoma de Madrid
Técnica/-s
SEAM servicio ~ de  Emergencias | -, yrc | Unidad Técnica de Comunicacién
Alimentarias
SEE SoIC|eda.d ] Espanola de UCM Unlve.r5|dad Complutense  de
Epidemiologia Madrid
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