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14.1. Recursos de la Inspeccié de Servicis Sanitaris

La Inspeccié de Servicis Sanitaris de la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica comptava, al
tancament de I'exercici 2015, amb 137 professionals en plantilla, entre metges inspectors, infermers
inspectors i farmaceutics inspectors i 126 professionals de funcid publica.

Per provincies, la distribucié del personal sanitari va ser la seglient: 39 professionals a Alacant, 20 a
Castelld, 60 a Valéncia i 18 en servicis centrals de la Conselleria.

14.2. Drets dels ciutadans: avaluacié d’assajos clinics

La inspeccio de Bones Practiques Cliniques (BPC) en assajos clinics té com a principal objectiu garantir
qgue, a la Comunitat Valenciana, els assajos clinics amb medicaments en sers humans es realitzen
d’acord amb les Normes de Bona Practica Clinica, respectant els drets dels ciutadans inclosos en
projectes d’investigacid biomedica, la seua integritat i la seua seguretat, i que els resultats d’estes
investigacions siguen fiables.

El grup de BPC de la Comunitat Valenciana forma part de la comissié de BPC constituida en el si de
I’Agencia Espanyola del Medicament i Productes Sanitaris AEMPS. A més, la Comunitat Valenciana
forma part del Pla Coordinat d’Inspeccio a nivell estatal, que té caracter biennal.

Durant el 2015, en el marc del mencionat pla, s’han inspeccionat un total de sis assajos clinics en 11
centres investigadors.

14.3. Inspeccid i autoritzacié de centres i servicis sanitaris
Inspeccid de centres i servicis sanitaris

Una de les activitats més rellevant arreplegada en el Pla d’Inspeccié de Servicis Sanitaris d’esta
conselleria és la inspeccié de la prestacié sanitaria i de la qualitat assistencial en centres i servicis
sanitaris, amb independencia de la titularitat.

Durant I'exercici 2015, les activitats d’inspeccié programades en esta materia han sigut les segilients:

e Inspeccié en els procediments d’autoritzacid sanitaria de funcionament de centres i servicis
sanitaris.

o Inspeccié del compliment de requisits per a I'elaboracié de concert/conveni de col-laboracié en
el desenvolupament de la docéncia universitaria.

e Inspeccié de servicis i unitats assistencials en centres publics gestionats per la Conselleria de
Sanitat Universal i Salut Publica.

e Inspeccié de servicis i unitats assistencials en centres gestionats per mitja de concessid
administrativa.

e Inspeccié de I'assisténcia sanitaria en centres i servicis sanitaris concertats. Preveu actuacions
d’inspeccid d’unitats concertades d’hemodialisi, rehabilitacid i logopédia, unitats de ressonancia
magneética i oncologia.

e Inspeccié en situacions programades i excepcionals que afecten I’assisténcia sanitaria en centres
i servicis sanitaris.

e Inspeccié de I'assisténcia sanitaria en centres i servicis sanitaris privats. Inclou la inspeccio dels
centres autoritzats per a interrupcié voluntaria d’embaras.

e Inspeccid de centres i servicis de transfusid.

¢ Inspeccié del funcionament dels establiments de teixits.

e Inspeccidé de I'assisténcia sanitaria en els centres sanitaris que participen en el pla d’eliminacid
de llistes d’espera. Atencio sanitaria postquirurgica.
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e Analisi del grau de satisfaccid dels usuaris en I'ambit de I'assisténcia especialitzada.

Durant el 2015, s’han realitzat un total de 200 inspeccions, desglossades de la manera segiient:

PELE TRNF HEMD IVES CRHA ESTZ URGH EQRM UHEM UICT AUTS  AUT BT SATI TRNS EXCEPC

Font: elaboracié propia. (Sistemes d’Informacié del Servici d’Inspeccié Sanitaria de centres i servicis sanitaris.
Direccié General Alta Inspeccio Sanitaria)

Glossari: PELE: Pla d’Eliminacié de Llistes d’Espera; TRNF: centres i servicis de transfusié; HEMD: centres
d’hemodialisi concertats; IVES: interrupcié voluntaria de I'embaras; CRHA: Centres de Reproducci6 Humana
Assistida; ESTZ: Servicis d’Esterilitzacid; URGH: Servicis d’Urgéncies; EQRM: concerts ressonancia magnetica;
UHEM: Unitats d’Hemodinamica; UICT: Unitats d’Ictus; AUTS: autoritzacié de centres; AUTBT: autoritzacié de
bancs de teixits i centres de RHA amb activitat com a establiment de cél-lules i teixits; SATI: avaluacio satisfaccio de
I"'usuari en assisténcia especialitzada; TRNS: transport sanitari col-lectiu; EXCEPC: excepcionals.

Autoritzacid de centres i servicis sanitaris

Una altra de les activitats més destacades de la Inspeccid de Servicis Sanitaris és la intervencid en els
procediments d’autoritzacié sanitaria tant de centres amb internament clinic, de servicis de
transfusid, de bancs de teixits, com de centres de reproduccié humana assistida.

Estos procediments requerixen, una vegada concedida autoritzacié sanitaria d’instal-lacid, I'emissié
d’un informe preceptiu amb I'objecte de deixar constancia que complixen les condicions i requisits

establits, tot aixo amb caracter previ a I'autoritzacio sanitaria de funcionament.

L'any 2015, les actuacions inspectores en esta materia han sigut les seglients:

Autoritzacio de centres i servicis: centres inspeccionats en 2015

Autorizacions Nombre
D’hospital 4
De banc de teixits 2
De banc de teixits i cel-lules, establiment de cel-lules reproductores 16
D’ampliacié de centre sanitari 6
De centre de reproduccié humana assistida 3
De subscripcié d’un conveni de docencia 3

Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacic del Servici d’Inspeccié Sanitaria de Centres i
Servicis Sanitaris. Direccio General Alta Inspeccid Sanitaria)

Per al desenvolupament de les actuacions descrites anteriorment la conselleria ha destinat els
recursos humans segiients:
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Recursos humans destinats a la inspeccié de centres en 2015

. Metges Infermers Facultatius
Provincia . . ..
inspectors inspectors especialistes assessors *
Alacant 21 12 2
Castelld 9 6 6
Valéncia 34 22 6
C. Valenciana 64 40 14

Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacié del Servici d’Inspeccié Sanitaria de
Centres i Servicis Sanitaris. Direccio General Alta Inspeccio Sanitaria)

(*) En hematologia, hemoterapia i medicina preventiva i Salut Publica.
14.4. Eficiéncia en I'Gs de les prestacions

Autoritzacio d’assisténcia sanitaria programada en un altre estat membre de la Unié Europea

Este tipus d’autoritzacié es tramita per mitja de documents portatils S2. Atés que la prestacid va a
carrec dels Fons de la Seguretat Social, necessita el vist i plau de la Inspeccid de Servicis Sanitaris.

Durant I'any 2015 es van rebre 27 sol-licituds d’este tipus, de les quals es van autoritzar el 81,48%. La
distribucid per paisos va ser la seglient:

Percentatge d’autoritzacions favorables

Pais a que s'ha autoritzat Percentatge
Alemania 40,91 %
Francia 36,36 %
Italia 18,18 %
Suiza 4, 55%

Font: Elaboracio propia. (Sistemes d’Informacié del
Servici d’Inspeccid de Servicis Sanitaris. Direccio
General Alta Inspeccio Sanitaria)

Prestacions ortoprotétiques

A la Comunitat Valenciana, el Decret 76/2010, de 30 d’abril, del Consell, regula la prestacié
ortoprotética. L'article 8 establix que la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica garantix
I’accés a la cartera de servicis ortoprotetics externs per mitja de la creacié d’un Cataleg de Productes
Ortoprotetics.

L’'actualitzacié d’eixe cataleg és assumida per la Comissid Executiva Reguladora de la Prestacid
Ortoprotética (CERPO). Respecte a este organ col-legiat, I'article 12 del Decret 76/2010 li ordena que
establisca les prescripcions que han d’estar sotmeses a visat previ per part de la Inspeccié de Servicis
Sanitaris o la direccié medica del centre sanitari en cas de pacients ingressats.

Aixi mateix determina quines prescripcions han de ser autoritzades préviament a I'adaptacié per part
de la Inspeccid de Servicis Sanitaris.

Durant I'any 2015, les prescripcions d’exoprotesi que han sigut visades per la Inspeccid de Servicis
Sanitaris en cada departament de salut han sigut les seglients:
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Nombre de prescripcions d’exoprotesi en 2015

Departament de Salut Rz.egi.strada Visat
i visada denegat
Vinaros 96 1
Castello 166 5
La Plana 72 1
Sagunt 74 0
Valéncia - Clinic - Malva-rosa 233 46
Valéncia - Arnau de Vilanova - Lliria 103 12
Valéncia - la Fe 926 6
Requena 80 1
Valéncia - Hospital General 164 5
Valéncia - Doctor Peset 226
la Ribera 183 15
Gandia 217 2
Dénia 92 2
Xativa - Ontinyent 135 3
Alcoi 68 7
La Marina Baixa 91 3
Alacant - Sant Joan d'Alacant 141 11
Elda 144 3
Alacant - Hospital General 252 19
Elx - Hospital General 181 2
Orihuela 104 8
Torrevieja 114 32
Manises 106 8
Elx-Crevillent 117 1
Total 4.085 193

Font: elaboracié propia. (Sistema Hera. Direccio General de Farmacia i
Productes Sanitaris)

Oxigenoterapia medicinal i terapies respiratories domiciliaries

La prestacio de les terapies respiratories domiciliaries i d’oxigen medicinal als pacients amb patologia
cronica es realitza a través d’un concert arreplegat en I'expedient de contractacié 66/2013 relatiu a
la “Gestio de servicis publics per concert per a la prestacido del servici sanitari domiciliari per a
oxigenoterapia, ventiloterapia i altres técniques de terapia respiratoria”.

El dit contracte va ser adjudicat el 31 de maig de 2013 en tres lots a les empreses seglients:

e Lot 1: Oximesa, SL; en els departaments de salut de la provincia de Castelld
e Lot 2: Gasmedi 200, SAU; per a la provincia de Valéncia
e Lot 3: Linde médico, SLU; d’Alacant

amb una duracié establida de tres anys i possibles prorrogues anuals.

En l'apartat 4.13 del plec de prescripcions tecniques del contracte s’establix que en cada
departament de salut es creara una comissié de control i seguiment de que formara part el
responsable técnic de cada lot, segons la provincia; i una comissié central de seguiment en que
participaran els responsables técnics de cada lot.
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Durant el 2015 s’han emés cinc informes tecnicosanitaris de la prestacié. Per la seua banda, la
comissié central de seguiment, s’ha reunit una vegada.

Respecte a les comissions de caracter departamental, les reunions mantingudes durant eixe exercici
han sigut 36.

14.5. Responsabilitat sanitaria: patrimonial i disciplinaria

14.5.1. Responsabilitat patrimonial

En mateéria de responsabilitat patrimonial, la Inspeccié de Servicis Sanitaris assumix I'elaboracié dels
informes tecnicosanitaris que s’exigixen en la tramitacid d’estos expedients quan superen una
guantia de 6.000 €. Durant el 2015 s’han informat 332 expedients de responsabilitat patrimonial.

Les reclamacions s’han centrat en 13 especialitats mediques:

MUR 60

OTROS 72 _
cevo_
PED 10_s COT 47
REA 11
MIN 11_
MDI 12 IR 27
ONC 13
URO 17 OBS 26

GIN 18 MFA 21

Font: elaboracié propia. (Sistema de gestio d’expedients de responsabilitat patrimonial (GERPA).
Direccié General Alta Inspeccio Sanitaria)

Glossari: MUR: urgéncies; COT: cirurgia ortopédica i traumatologia; CIR: cirurgia; OBS: obstetricia;
MFA: medicina de familia; GIN: ginecologia; URO: urologia;, ONC: oncologia; MDI: medicina digestiva;
MIN: medicina interna; REA: anestésia i reanimacié;, PED: pediatria; CCV: cirurgia cardiovascular.

Entre les causes que han generat eixos expedients en destaquen nou:

e Retard en diagnostic (RD)

e Complicacions del tractament (CT)

e Retard en aplicaci6 de tractament
(RAT) RMI6__

e Diagnostic incorrecte (DI) ?AT;__:_-_¥

e Tractament incorrecte (TU)
e Lesid adjacent al lloc del tractament Tl 26'
(LA) /
e Omissio de tractament (OT) DI 28 CT65

e Resultats mal interpretats (RMI) RAT 53
e Altres causes (OC)

oC72 ___
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De tots els expedients gestionats en 2015, només en un 15,31% dels casos s’ha deduit una
responsabilitat de |’Administracié sanitaria. Mentres que en un 15,94% s’ha deduit una
responsabilitat parcial o incerta.

Pel que fa al temps mitja d’emissio de I'informe tecnicosanitari, ha sigut de 141,8 dies.

14.5.2. Valoracié médica del dany corporal: Comissié de valoracié del dany corporal

La Comissié de valoracié del dany corporal, I'organitzacié i funcionament de la qual esta regulat en
I'Orde 2/2014, de 3 de febrer, de la Conselleria de Sanitat, és un organ col-legiat I'objectiu principal
del qual és la valoracio de les lesions corporals patides per un ciutada, quan després de la instruccié
d’un expedient de responsabilitat patrimonial queda acreditada la relacié de causalitat entre el
funcionament del servici public i el dany patit.

El nombre d’expedients iniciats per la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica durant I’exercici
2015 ha sigut de 53. Se n’han finalitzat 67.

Per provincies els expedients s’han distribuit de la forma seglent:

Expedients iniciats en 2015

. Expedients Expedients
Provincia N ..
iniciats finalitzats
Alacant 20 26
Castelld 7 9
Valéncia 26 32
C. Valenciana 53 67

Font: elaboracio propia. (Sistema de gestio d’expedients de
responsabilitat patrimonial (GERPA). Direccio General Alta
Inspeccio Sanitaria)

14.5.3. Responsabilitat disciplinaria

La Llei 55/2003, de 16 de desembre, de I'Estatut marc del personal estatutari dels servicis de salut,
establix en I'article 71.2 que els organs competents de cada servici de salut exerciran la potestat
disciplinaria per les infraccions que cometa el personal estatutari, sense perjui de la responsabilitat
patrimonial, civil o penal que puguen derivar-se de tals infraccions. En I'ambit de la Comunitat
Valenciana, I'0rgan competent és la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica.

Per a delimitar les possibles infraccions comeses, es requerix la incoacid del corresponent expedient
disciplinari.

En la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica els expedients oberts a personal sanitari sén
instruits per la Inspeccié de Servicis Sanitaris en els casos de faltes greus o molt greus.

Durant I'any 2015 s’han iniciat un total de 33 expedients disciplinaris. Se n’han conclos 28.

Si diferenciem per la categoria professional de l'instructor, els expedients disciplinaris iniciats i
finalitzats per provincia han sigut els seglients:
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Expedients disciplinaris iniciats en 2015

Iniciats per Finalitzats per

Zona geografica Metges Infermers Metges Infermers

inspectors inspectors inspectors inspectors
Alacant 15 1 10 1
Castelld 3 1 4 0
Valéncia 7 6 8 5
C. Valenciana 25 8 22 6
Total 33 28

Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacid del Servici d’Inspeccio de Servicis)

Les causes, més freqlients, que han motivat I'obertura dels dits expedients durant el 2015 han sigut
les seglients:

e Infraccid de la Llei de Proteccié de Dades
e Incompliment de normes/deures

e Prestacié farmaceutica

e Infraccio en relacio a sistemes informacié
e Desconsideracié amb companys

e Infraccié Llei d’Incompatibilitat

e Delicte, falta penal

Infraccié de la Llei Incompliment de Prestacio Infraccié en relacié Desconsideracio Infraccio Llei Delicte, falta penal
de Protecci6 de normes/deures farmaceutica a sistemes amb companys  d’Incompatibilitat
Dades informacié

Font: elaboracid propia. (Sistemes d’Informacio del Servici d’Inspeccid de Servicis Sanitaris. Direccio General de I’Alta
Inspeccié Sanitaria)

14.6. Prestacions de la Seguretat social: control de la incapacitat temporal (IT)

Segons el Text Refds de la Llei General de la Seguretat Social (Reial Decret Legislatiu 8/2015, de 30
d’octubre) tindran la consideracié de situacions determinants d’incapacitat temporal les degudes a
malaltia comuna o professional o accident, siga o no de treball, mentres el treballador reba
assisteéncia sanitaria de la Seguretat Social i estiga impedit per al treball amb una duracié maxima de
365 dies, prorrogable per altres 180 dies quan es presumisca que durant eixos dies pot el treballador
ser donat d’alta per curacié.
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L'emissié del comunicat de baixa és l'acte que assigna la iniciacié de les actuacions per al
reconeixement del dret al subsidi. Com a norma general, durant els primers 365 dies, els facultatius
del Sistema public de salut emeten els comunicats d’incapacitat temporal IT (baixa, alta i
confirmacid), encara que en determinades circumstancies pot ser competéncia exclusiva dels metges
inspectors de I'INSS (Institut Nacional de la Seguretat Social).

Durant els 180 dies de prorroga, sén estos ultims els Gnics competents per a emetre comunicats de
baixa.

Els indicadors que determinen la situacié i evolucid sanitaria de la prestacio per IT sén els seglients:
e Processos iniciats: nombre de processos iniciats durant I'any 2015.
e Dies de baixa: sumatori dels dies de baixa dels treballadors de la Comunitat Valenciana.
e Incidéencia (mitjana mensual): nombre de baixes noves cada mes per cada 100 treballadors.
e Duracié mitjana: mitjana de les duracions en dies de tots els processos de baixa que ja han
sigut alta durant el 2015.
o index d’abséncia: percentatge dels dies d’IT respecte del total de jornades contractades.

Indicadors d’IT en la poblacié general durant I’any 2015

Indicadors Alacant Castelld Valéncia C. Valenciana

Processos iniciats 82.209 26.636 139.852 255.697
Dies de baixa 5.150.920 1.611.158 9.016.454 15.778.532
Incidencia (mitjana 1,25 1,08 1,27 1,24
Duracié mitjana 43,66 46,43 46,64 45,57
index d’abséncia 2,36 2,15 2,70 2,52

Font: elaboracio propia. (Datawarehouse. Direccio General de I’Alta Inspeccio Sanitaria)

Indicadors d’IT en el personal funcionari durant I’any 2015

Indicadors Alacant Castelld Valéncia C.Valenciana

Processos iniciats 1.062 401 1.987 3.459
Dies de baixa 62.124 23.448 121.066 207.973
Incidencia (mitjana 2,22 1,71 1,68 1,81
Duracié mitjana 44,47 49,45 51,23 49,06
index d’abséncia 4,27 3,30 3,39 3,58

Font: elaboracid propia. (Datawarehouse. Direccié General de I’Alta Inspeccié Sanitaria)

Indicadors d’IT en el personal sanitari durant I'any 2015

Indicadors Alacant Castelld Valéncia C. Valenciana

Processos iniciats 4.599 1.351 6.735 12.685
Dies de baixa 269.435 84.797  470.788 825.020
Incidéncia (mitjana mensual) 2,14 1,67 2,02 2,02
Duracié mitjana 48,22 53,01 56,51 53,11
index d’abséncia 4,10 3,42 4,59 4,28

Font: elaboracid propia. (Datawarehouse. Direccié General de I’Alta Inspeccié Sanitaria).
Nota: les dades de la IT a la Comunitat Valenciana demostren que durant I'Gltim any han seguit una
tendeéncia alcista semblant a la tendencia nacional.

Memoria de gestio de la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica. Any 2015



14. Inspeccio de servicis sanitaris

388

Entre les actuacions de suport als facultatius d’Atencié Primaria en materia d’IT i millores en la
tramitacié i administracié sense papers, destaquen les seglients:

A. Col-laboraci6 amb els facultatius que mostren parametres d’index d’absencia i incidéncies

desviades.

Col:-laboracions en relacio a I’'index d’abséncia en 2015

Provincia Programades Realitzades % compliment
Alacant 600 588 98,00 %
Castello 180 180 100 %
Valéncia 660 627 95,00 %
C. Valenciana 1.440 1.395 96,87 %

Font: elaboracid propia. (Sistemes d’Informacid del Servici d’Inspeccié de
Servicis Sanitaris. Direccio General de I’Alta Inspeccio Sanitaria)

Col-laboracions en relacio a la incidencia en 2015

Provincia Programades Realitzades % compliment
Alacant 600 588 98,00 %
Castelld 177 176 99,44 %
Valéncia 641 608 94,85 %
C. Valenciana 1.418 1.372 96,76 %

Font: elaboracié propia. (Sistemes d’Informacié del Servici d’Inspeccio de
Servicis Sanitaris. Direccié General de I’Alta Inspeccio Sanitaria)

B. Redisseny del modul de SIA-IT amb adaptacié a la normativa, Orde ESS/1187/2015, de juny de
2015, per a la gestié informatitzada de I'emissié de comunicats d’IT per part de I'AVS (Agencia
Valenciana de Salut).

Esta normativa establix parametres de gestidé de la prestacid, valorant dimensions com ara

diagnostic, edat i ocupacié. Este modul facilita al facultatiu la gestio del procés.

C. Creacio d’una plataforma informatica per a la gestio de les propostes d’alta de les mutues.

Esta accié, a més de facilitar la gestid de la IT per part dels facultatius, fa efectives les
tendencies de millora de la tramitacid i la tendéncia cap a una administracié sense papers, ja
que els tramits entre les administracions implicades, SPS (Servici Public de Salut), INSS i
mutues, es realitzen a través de xarxes i suports informatics.

Per un altre costat i a fi de millorar la gestio de la IT, la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica
ha firmat un conveni de col-laboracié amb I'INSS.

Els objectius i els resultats derivats de I'aplicacié del conveni han sigut els seglients:

Objectius del Conveni durant I’any 2015 (estimacio)

Programa Racionalitzacio

Indicadors

d’activitats

de la despesa

Pes de I'objectiu

Compliment d’objectius

47,40 %

60 % 40 % 100 %
15,67 % 63,07%

Font: elaboracid propia. (Sistemes d’informacid del Servici d’Inspeccid de Servicis Sanitaris.

Direccio General de I’Alta Inspeccio Sanitaria)
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14.7. Inspeccio de la prestacié farmacéutica
14.7.1. Gestid del visat de productes i especialitats farmaceutiques

El visat d’especialitats i productes farmaceutics consistix en l'autoritzacié del finangcament de
medicaments i productes farmaceutics que requerixen un control sanitari especial, per a un pacient
concret, i sempre amb caracter previ a la dispensacid.

En I'ambit de la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica, I'autoritzacié va a carrec dels metges
inspectors de servicis sanitaris en cada un dels departaments de salut. Esta autoritzacié es tramita
majoritariament per via electronica.

El nombre de sol-licituds de tractaments rebuts I'any 2015 des dels centres sanitaris per a ser visats
per part de la Inspeccié de Servicis Sanitaris ha sigut el seglient:

Sol-licituds de tractament gestionats amb visat en 2015

Nre. tractaments Tramitats Aprovats Rebutjats
Alacant 213.544 36,1 % 93,84 % 6,16 %
Castelld 69.506 11,76 % 93,79 % 6,21 %
Valéncia 307.835 52,10 % 91,38 % 8,62 %
C. Valenciana 590.885 100 % 92,55 % 7,45 %

Font: elaboracié propia. (Sistema d’informacio Parix. Direccio General d’Assisténcia Sanitaria)
Quan des d’una Inspeccié de Servicis Sanitaris es rebutja una solelicitud de visat, sempre se
n’informa el facultatiu prescriptor dels motius perqué, si és el cas, procedisca a esmenar-ho en una

nova solelicitud.

El nombre de receptes que han suposat els tractaments gestionats amb visat i aprovats és el

seglent:
Receptes que suposen els tractaments
aprovats amb visat en 2015

Provincia Receptes %
Alacant 1.462.541 36,83%
YE) Castell6 460.267  11,59%
Valéncia 2.048.376 51,58%
C. Valenciana 3.971.184 100%

Font: elaboracio propia. (Sistema Alumbra. Direccié General
d’Assistencia Sanitaria)
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En la seglient taula es mostren els principis actius autoritzats amb visat que han suposat un major
cost dels tractaments finangats durant I'any 2015.

Principis actius que suposen més cost

Principi actiu Import (€)
Absorbent incontinéncia orina sup-noc elast anat 14.755.365,92 €
Liraglutida 12.305.773,04 €
Memantina 12.231.307,33 €
Absorbent incontinéncia orina dia anat 10.859.826,70 €
Dietes especials 10.744.922,27 €
Rivastigmina 9.895.650,82 €
Tacrolimus 8.847.147,70 €
Completa polimeérica hiperproteica hipercalorica 8.763.234,01 €
Donepezil 8.495.300,16 €
Clopidogrel 7.215.821,76 €
Total 104.114.349,71 €

Font: elaboracio propia. (Alumbra. Direccié General d’Assisténcia Sanitaria)

La gestid per part dels metges inspectors, de les sol-licituds rebudes, ha sigut inferior a 1 dia. A¢o ha
contribuit a una millor qualitat assistencial i una millora per als pacients que han pogut accedir a la
medicacid en el minim de temps possible.

14.7.2. Inspeccié farmacéutica de servicis sanitaris

Les funcions que exercix la Inspeccid Farmacéutica en esta matéria estan recollides en el Decret
56/2006, de 28 d’abril, del Consell, pel qual s’aprova el Reglament d’Organitzacid i Funcionament de
la Inspeccid de Servicis Sanitaris de la conselleria.

Els objectius basics son tres:
e el foment de Ils racional del medicament,
e lainspeccid i avaluacid de la prescripcid i dispensacio en relacio a la despesa farmaceutica
e il'aplicacio de la normativa existent en mateéria sancionadora i disciplinaria.

Dins del Programa d’inspeccio de la dispensacié de medicaments i productes sanitaris i facturacié de
receptes oficials, s’"han revisat, 559.489 receptes I'any 2015, de les quals s’ha proposat la devolucié
de 14.635.

Pel que fa al Programa d’inspeccié de la qualitat de la prescripcié i facturacié de medicaments i
productes sanitaris en residéncies de tercera edat, les actuacions realitzades per provincia han sigut
les seglients:

Programa d’Inspeccid de la qualitat de la prescripcid i facturacio

de medicaments i productes sanitaris en residencies de tercera edat en 2015

Provincia Residencies Rec.eptes Metges Oflcm?s.de Pacients Propostfes cHergeel
revisades farmacia sancionador
Alacant 3 2.418 12 4 109 1 Oficina de farmacia
Castelld 2 881 3 2 209 -
Valéncia 12 1.458 19 17 88 -
C. Valenciana 17 4.757 34 23 1.198 1 Oficina de farmacia

Font: elaboracid propia. (Sistema ISIS. Direccié General de I’Alta Inspeccid Sanitaria)
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Quant al Programa d’Inspeccio de la prescripcio i dispensacié de medicaments susceptibles d’us il-licit
(estupefaents, psicotrops, anabolitzants, esteroides...), cal indicar que es realitza tant sobre
prescripcions en receptes oficials del Sistema Nacional de Salut com en receptes de metges privats.

En 2015 s’han revisat un total de 12.383 receptes, 164 facultatius i 143 oficines de farmacia. A més
s’han remés a Fiscalia quatre actuacions (dos en oficines de farmacia i altres dos a facultatius). A més
a més, s’han obert quatre expedients sancionadors a Oficines de farmacia i un expedient disciplinari
a un facultatiu.

Pel que fa al Programa d’Inspeccié i control tractaments TDAH (trastorn del déficit d’atencio i
hiperactivitat), els resultats obtinguts durant I'any 2015 i distribuits per provincia han sigut els
seglents:

Resultats del programa d’Inspeccid i
control tractaments TDAH en 2015

Nombre d’histories

Provincia L. .
cliniques revisades
Alacant 14
Castellod 14
Valéencia 40
C. Valenciana 68

Font: elaboracio propia. (Sistema ISIS. Direccio
General de I’Alta Inspeccid Sanitaria)

En relacidé al nombre d’actuacions efectuades per presumptes irregularitats comeses per oficines de
farmacia en la dispensacié i/o facturacid en la prestacié farmacéutica, estes es concreten en
I'obertura de 9 Informacions Prévies, de les quals han derivat la proposta d’incoacié de 7 expedients
sancionadors.

Les denuncies presentades per la mateixa Inspeccié davant de Fiscalia, Guardia civil, Policia Nacional
o el GISS (Grup d’Investigacié de la Seguretat Social) han sigut 11. Esta xifra al-ludix al total de
denuncies presentades, aixi com a les col-laboracions amb diversos organismes davant de
presumptes delictes relacionats en I'ambit de la prestacié farmaceutiques i comeses per tot tipus
d’actors.

14.8. Altres activitats relacionades amb les prestacions sanitaries i col.laboracions

14.8.1. Participacid de la Inspeccid de servicis en organs col.legiats i grups de treball

Els professionals de la Inspeccié de Servicis Sanitaris participen en les reunions d’un gran nombre
d’organs colelegiats i grups de treball;, intervenint en alguns casos com a representants de
I’'administracid sanitaria.

Nombre de participacions en comissions relacionades amb la
incapacitat temporal durant I’any 2015

Organs col-legiats Sessions

Comissio de Seguiment del Conveni (Madrid) 4
Subcomissio provincial IT 33
EVI (Equip de Valoracié d’Incapacitats) 613

Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacié del Servici d’Inspeccié de Servicis
Sanitaris. Direccio General de I’Alta Inspeccid Sanitaria)
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Nombre de participacions en comissions de gestié de

departaments de salut durant I’any 2015

Organs col-legiats Nombre sessions
Comissions de docéncia i unitats docents 58
Juntes de departament 4

Font: elaboracid propia. (Sistemes d’Informacié del Servici d’Inspeccié de
Servicis Sanitaris. Direccio General de I’Alta Inspeccio Sanitaria)

Nombre de participacions en comissions relacionades amb prestacions farmaceutiques i altres

prestacions durant I’any 2015

Grups de treball Sessions

Comissio Assessora Utilitzacio Medicaments en Situacid Especial (CAUME) 4
Subcomissié de Medicaments amb Visat en Situacioé Especial (VISCAUME) 3
Comissio Técnica Reguladora (SIA-GAIA) (PROSIGA)

Comissio Terapia Respiratoria Domiciliaria (TRD)

Comissio Nutricié Enteral Domiciliaria

PNT dietoterapia

Comissio d’investigacio

Comissid Us racional del medicament i productes sanitaris

Comissio farmacia intrahospitalaria

Grup de treball de repartiment a domicili absorbents i dietoterapia (Programa AKASA)
Direccid operativa seguiment del sistema GAIA de la prestacié farmacéutica
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Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacio del Servici d’Inspeccidé de Servicis Sanitaris. Direccié General de I'Alta
Inspeccio Sanitaria)

Respecte a la participacié, durant el 2015, en comissions de valoracié de seleccié i provisié de
personal de la conselleria, han sigut 104.

14.8.2. Participacio de la Inspeccio de servicis en la formacioé d’especialistes

D’acord amb els programes de formacié de les especialitats, durant I'any 2015, han realitzat
rotacions per les Inspeccions de Servicis Sanitaris els seglients residents:

Nombre de residents que han rotat per les inspeccions

Nre. de residents

Provincia Medicina familiar Medicina del
. . Total
i comunitaria treball
Alacant 54 1 55
Castelld 34 3 37
Valéncia 27 6 33
C. Valenciana 115 10 125

Font: elaboracio propia. (Sistemes d’Informacid del Servici d’Inspeccid de Servicis
Sanitaris. Direccié General de I’Alta Inspeccid Sanitaria)
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