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Conselleria de Sanidade

1. COMPETENCIAS

O Estatuto de Autonomiapara Galicia, aprobado polaLei organica1/1981, do 6 de abril, estableceo

seguinte cadro de competencias en materia de Sanidade e actividades complementarias & mesma:

1

O desenvolvemento lexislativo e a execucion da lexislacion basica do Estado en materia de Sanidade

interior (art. 33.1).

En materia de Seguridade Social: O desenvolvemento lexislativo e aexecucion dalexislacion basicado
Estado, agés as normas que configuren no réxime econdémico damesma (art. 33.2, paragrafo primeiro),

asi como axestion do seu réxime econdémico, sen prexuizo da Caixaunica (art. 33.2 paragrafo segundo).

A execucion da lexislacion do Estado sobre produtos farmacéuticos (art. 33.3) e o desenvolvemento
lexidlativo e a execucion da lexislacion do Estado en materia de establecementos farmacéuticos (art.
28.8).

A organizacion e administracion, dentro do seu territorio, de tddol os servizos rel acionados coas materias
antes expresadas e 0 exercicio datutela das I nstitucions, Entidades e Fundaci éns en materia de Sanidade
e Seguridade Social, reservandose o Estado aaltainspeccion conducente 6 cumprimento dasfuncions e

competencias contidas neste artigo (art. 33.4).

No marco da planificacién xeral sanitariado Estado e dentro do seu ambito de actuacién territorial,

corresponde & Xunta de Galicia, como competencias transferidas, a organizacion, programacion, direccion,

resolucién, control, vixilancia, tutela, asi como asancién e intervencion nas actividades e servizos seguintes:

1

Control sanitario de:
-Augas de bebidas.
-Augas residuais.
-Residuos solidos.
-Contaminacion atmosférica.
-Vivenda e urbanismo.

-Locais e edificios de convivencia publica ou colectiva.
Actividades sanitarias relacionadas cos establecementos e industrias molestas, insalubres, nocivas e

perigosas.

O control dapublicidade médico-sanitariadque serefireo R.D 2827/1977, do 20 dexullo, edisposicions

complementarias 6s 6rganos da Administracién do Estado.
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O estudio, vixilancia e andlise epidemiol éxica dos procesos que inciden positiva ou negativamente na
salde humana.

Os programas sanitarios tendentes a proteccién e promoci én da sallde, tales como os da hixiene maternal,
infantil, escolar, industrial, laboral, deportiva, mental, asi como as accidns sanitarias permanentes en

materia de enfermidades transmisibles e hon transmisibles, antropozoonose e educacion sanitaria.

O desenvolvemento de programas de formacion en materia de salde publica en coordinacion coa

Administracién do Estado, naforma que se establ ece regulamentariamente.

O outorgamento da autorizacion oportuna para a creacion, construcion, modificacién, adaptacion ou
supresion de Centros, Servizos e Establecementos Sanitarios de calqueraclase e natureza, engadindo os

Balnearios e as Entidades de Seguro Libre de Asistencia Médico-Farmacéutica.

Exceptlanse as autorizacions que se refiran 6s laboratorios ou establecementos de elaboracion de

drogas, produtos estupefacientes, psi cotropicos ou especi alidades farmacéuti cas semellantes e as slias materias

primas e material instrumental médico, terapéutico ou correctivo.

O control sanitario de producion, almacenamento, transporte, manipulacion e venda de alimentos,

bebidas e produtos rel acionados, directaou indirectamente, coaalimentacion humana cando estas actividades

se desenvolvan en Galicia

Como consecuencia do R.D. 1679/1990, de 28 de decembro, sobre o traspaso a Comunidade

Auténoma de Galicia das funcidns e servizos do I nstituto Nacional da Salide, asimense tamén as seguintes

competencias.

As funciéns correspondentes s Centros e establecementos sanitarios, asistenciais e administrativos da
Seguridade Socia xestionados polo Instituto Nacional da Salide na Comunidade Auténoma.

Asfuncions encomendadas polalexisacion vixente as Direccidns Provinciai s da citada Entidade X estora
da Seguridade Social , asi como as funciéns correspondentes o Ministerio de Sanidade e Consumo

respecto a ditas Direccions Provinciais.

A elaboracién e a execucion dos plans de inversién que se aproben en materia sanitaria na Comunidade

Auténoma, asi como a xestion das inversions en curso.

A contratacion, xestién, actualizacion e resol uci 6n dos Concertos con Entidades e I nstitucions Sanitarias

ou Asistenciais que presten servizos na Comunidade, dentro dos limites orzamentarios.

A creacion, transformacion e ampliacion, dentro dos limites orzamentarios asi como a clasificacion e
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supresién dos centro e establecementos sanitarios en réxime ordinario ou experimental, dos Centros
Asistenciais e Administrativos do INSALUD na Comunidade Auténoma, de acordo coa lexislacion
basica do Estado.

Asfuncionsde xestion querealizao Instituto Nacional da Salide atraveso dos seus Servizos Centrais, no
gue se refire o territorio de Galicia e, entre eles, a Inspeccidn de servizos de xestién das prestacions
sanitarias da Seguridade Social.

A planificacion de programas e medidas de asistencia sanitaria da Seguridade Social no dmbito da

Comunidade, de acordo coa lexislacion bésicado Estado.
A andlise e avaliacion do desenvolvemento e resultados da accion sanitaria da Seguridade Social en
Gdlicia

A organizacion e réxime de funcionamento dos Centros e Servizos de Asistencia Sanitariada Seguridade
Social naComunidade Auténoma, asi como adefinicién decriteriosxeraisparaaavaliacion daeficaciae
rendemento dos programas Centros ou Servizos Sanitarios na Comunidade Auténoma, todo iso de acordo

coa normativa béasica do Estado e a normativa reguladora do Réxime Econdmico da Seguridade Social.

Por outro lado, atravésdo R.D. 212/1996, do 9 de febreiro, transferironse & Comunidade Auténoma

de Gdlicia as funcidns e servizos da Seguridade Social en materia de asistencia sanitaria encomendada 6

Instituto Social daMarifia, en concreto a asi stenciasanitariados traballadores do mar e os seus beneficiarios,

dentro do territorio da Comunidade Auténoma. Non obstante continGan sendo competencias da

Administracién do Estado, aasi stencia sanitariados traballadores do mar abordo e no estranxeiro asf como a

informacion sanitaria 6 traballador do mar, educacion e distribucién da guia sanitaria a bordo, a practicade

recofiecementos médicos previos 6 embarque, inspeccion e control dos medios sanitarios a bordo e das

condicions hixiénicas das embarcacions.

Dentro dos obxectivos do Servizo Galego de Salde de integrar dentro da slia rede asistencia os

centros sanitarios das corporacions locais, traspasaronse & Comunidade Autonomade Galicia:

1

O Hospital Médico-Quirargico Provincial e o Sanatorio Psiquiédtrico de Conxo e arede asistencia do
mesmo, dependentes da Deputacion Provincial da Corufia (Decreto 373/1992, de 17 de decembro).

O Hospital Provincial Santa Maria Nai, dependente da Deputacién Provincial de Ourense (Decreto
22/1993, de 28 de xaneiro).

O Hospital Municipal Nicolas Pefia, dependente do Concello de Vigo (Decreto 27/1994, de 4 defebreiro)

O Hospital Provincial e o Sanatorio Psiquiétrico do Rebullén, dependentes da Deputacién Provincial de
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Pontevedra (Decreto 58/1996).

Debetamén sinalarse o traspaso a Comunidade Autonomade Gali ciade medios persoais adscritos ao
Hospital Militar da Corufia, en virtudedo R.D. 1432/1996, de 7 de xufio, e, con efectosdo 1 de xullo de 2008,
0 traspaso 4 Comunidade Auténomade Gali ciados medios persoais adscritos ao Hospital Bésico daDefensa
en Ferrol, de conformidade co Real Decreto 1081/2008, de 30 de junio. Este traspaso, por outra banda, foi
acompafiado pola concesion demania administrativa do Hospital Basico da Defensa en Ferrol do Servizo

Galego de Salde, por un periodo de 75 anos.

Tamén, através do R.D. 1379/1997, de 29 de agosto, traspasaronse a Comunidade Auténoma de
Gdliciaasfuncions e servizos da Administracion do Estado en materia de execucion dalexislacion do Estado
sobre produtos farmacéuti cos nos termos establecidos na L ei 25/1990, de 20 de decembro, do medicamento, e,

en especial, 0s seguintes:

1. Autorizacion das mensaxes publicitarias para difusion limitada & Comunidade Auténoma.
2. Control da promocion dirixida a profesionais sanitarios.

3. Verificar que os laboratorios farmacéuticos realizan os controles esixidos.

4. Accidns inspectoras que desencadeen suspension ou renovacion das autorizacions.
5. Programas de control de calidade dos medicamentos.

6. Informacién das reaccions adversas dos medicamentos.

7. Inspeccién en materia de ensaios clinicos.

8. Inspeccidn de execucion dalexislacion de produtos farmacéuticos.

9. Potestade sancionadora en materia de produtos farmacéuticos.

10. Pechetemporal de establecementos.

11. Realizacién de inspeccions de boas practicas de laboratorios.

Por Ultimo polo Decreto 373/2003, de 16 de outubro, asumironse pola Comunidade Auténoma de
Gdlicia as funciéns en materia de fomento da cultura e da investigacion en Galicia e o desenvolvemento
lexislativo e execucién en materiade corporacions de dereito publico representativo deintereses econdmicos
eprofesionais. Neste Decreto adscribiuse & Consell eriade Sanidade aReal Academiade Medicinae Cirurxia
de Galicia

O Decreto 232/2005, de 11 de agosto, fixou a estrutura organica dos departamentos da Xunta de
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Galicia. En canto a Conselleria de Sanidade estrutlirase nos seguintes Grganos superiores.

1. Consdleira
2. Secretaria Xerd
3. Direccion Xeral de Saide Pablica

4. Direccion Xeral de Aseguramento e Planificacion Sanitaria

Por outra banda, no citado Decreto 232/2005, estrutlrase o Servizo Galego de Salde, adscrito

organicamente a Conselleria de Sanidade, nos seguintes 6rganos superiores:

1. Consdleira

2. Secretaria Xeral do Servizo Galego de Salde
3. Division de Asistencia Sanitaria

4. Division de Recursos Econdmicos

5. Divisién de Recursos Humanos e Desenvolvemento Profesional

A novaestratexiaadoptada pola Conselleria de Sanidade ven marcada pol a conformaci on dun sistema
sanitario que obtefia resultados satisfactorios, através dos profesionais sanitarios, paraacidadaniade Galicia,
mulleres e homes, e cunha organizacion sanitaria eficaz, equitativa, €ficiente e de calidade. Este
posicionamento estaimpregnado duns val ores que deben ser tidos en contaen todos os niveis e procesos do
Sistema Sanitario Galego.

De xeito tal que, para considerar unha actuacion como axustada a estes parametros, ten que obter os
resultados desexados, pero, ademais, respectando os valores ou criterios seguintes:

1. Obter resultados positivos no ambito da salide das galegas e dos galegos, asi como nos dereitos
recofiecidos nalexislacion sanitaria, na humanizacién da medicina, tanto en niveis obxectivos como de

satisfaccion percibida,evitando s desigual dades en salide por razon de xénero.
2. Promover e potenciar o caracter publico do sistema sanitario galego.

3. Actuar con eficiencia en todos 0s seus niveis organicos e asistenciais para garantir a sostenibilidade

financeira do sistema.

4. Basear todos 0s obxectivos e resultados da organizacion naparticipacion rea e continuade profesionais,

cidadania e, en xeral, de toda a sociedade galega.

5. Incorporar, por primeiravez, o enfoque de xénero no orzamento de Sanidade con unhanovaorientacion
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dos servizos sanitarios. Iniciaremos actuacions dirixidas a transformar o Sistema nunha organizacion
sensible as desigual dades de xénero, froito das politicas de calidade e moderni zaci6n sanitariade Galicia,

recollidas nas Directrices de Planificacion e Ordenacion.

De acordo con elo o Decreto 45/2006, de 23 de febreiro ,modificado recentemente polo Decreto
195/2008, de 28 de agosto, estableceu a nova estrutura organicada Consell eriade Sanidade levando acabo as
necesarias modificaciéns na mesma co fin de desenvolver o papel que lle corresponde como autoridade
sanitaria e como 6rgano responsable da direccion do sistema sanitario de Galicia e fixandolle as seguintes
funcions:

1. Fixar os obxectivos de mellora da salde.
2. Garantir o dereito as prestacions sanitarias de cobertura pablica.

3. Delimitar os dispositivos e medios de titularidade publica ou adscritos ao sistema. segundo as

necesidades de salide da poboacién.
4. Dirixir arede galega de atencion sanitaria e realizar as actuaci ons de autoridade sanitaria.

5. Desenvolver, en definitiva, un modelo organizativo que se axuste paulatina e progresivamente cara a
consecucion dos obxectivos estratéxicos establecidos nas directrices de Politica Sanitaria de Galicia

acordadas polo Consello da Xunta de Galiciado vinte e sete de outubro do dous mil cinco.

Estas funcidns desenvol veranse de acordo cos principios sinalados nalL el 8/2008, do 10 de xullo, de
salide de Galicia, un novo texto lexisativo basico que, partindo dos preceptos da Lei 14/1986, xeral de
sanidade, e en herdanza directa dos seus principios e valores, plasma o compromiso de todos os poderes
publicos galegos coa cidadania de cara & proteccion da stia salide, piar basico no que se asenta o Estado do
benestar. Este novo texto incorpora a concepcion de salde por enriba da formulacion puramente de
ordenacion sanitaria que caracterizabaal osga e configlrase como o marco legal estruturalista que darabase
para a articulacién dun verdadeiro codigo sanitario galego, no que se integraran as futuras leis de salde
publicade Galicia, do Servizo Galego de Salde, do empregado publico dasalide do Sistema Plblico de Salide
de Galicia, da Escola Galega da Administracion Sanitaria, do Sistema de Informacion de Salde de Galiciae
do Centro de Servizos Tecnoléxicos do Sistema Publico de Salde de Galicia, do Instituto Galego de
Investigacion Sanitaria, de ordenacion farmacéuticade Galicia, de Galicia sobre drogas e das demais normas
gue se diten baixo 0s seus principios. Deste xeito, a proteccién dasalide pasa a ser unha politicaxeral que se
deberdter presente nas politicas sectoriais e orientaaaccion dos gobernos caraa un dos piares fundamentais

do Estado de benestar, como é a salide e a sanidade.

A regulacién dos dereitos da cidadania constitlie un trazo danova concepcion da salide, que serecolle
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como demandalexitimadaactual sociedade galega. O novo papel que alei llesoutorgaé cidadania e aos seus
dereitos tradlcese tanto no seu aspecto formal -reserva do titulo | para unha pormenorizada relacion,
estruturacion e clarificacion dos dereitos e os deberes cara a un completo desenvolvemento normativo
posterior- coma substancial. Aparecen asi reflectidos de xeito novidoso os dereitos relacionados co
acompafiamento do ou da paciente e mai s 0s dereitos rel aci onados coa autonomiado ou da paciente, como son
0 de dispor dos tecidos e das mostras biol6xicas para acadar unha segunda opinién médica, o de rexeitar a
participacion en procedementos experimentais ou o dereito a que se proceda a eliminacion dos tecidos e das
mostras biol dxicas. Entre os dereitos rel acionados coainformacion recdll ese o dereito autilizacion de novas
tecnoloxias dainformacién e acomunicacion. Significativaéaformulacion do dereito aintegridade dapersoa,
asi como os relacionados cos avances en xenética. Especial mencién merece o dereito ao voluntariado, sen
esguecer agran transcendencia que supon o recofiecemento do dereito das mulleres a disporen de programas
especificos durante os seus periodos vitais. Ademais, incorporase a esta lei xeral o dereito a non recibir

informacion.

Nestanoval e de salidelevase acabo a plasmacién dos novos principiosreitores dasanidade galega,

COmo son:

1. Aintegracion funcional detodos os recursos sanitarios publicos -apostando por férmulas colaborativas
en lugar de férmulas competitivas.

2. A participacién e implicacion dos profesionais no sistema sanitario.

3. A promocion do uso racional dos Sseus recursos.

4. A acreditacion e avaliacion continua dos servizos de salde e sanitarios prestados na comunidade

autbnoma.
5. A descentralizacion, desconcentracion e autonomia na xestion dos servizos.
6. A eficacia, efectividade e eficiencia na xestién das organizacions sanitarias.

7. A coordinacion dos recursos sanitarios, sociosanitarios e de salide laboral.

Os anteriores principios definen 0 novo marco do Sistema Piblico de Salde de Galicia, composto
polas persoas, asinstitucidns e os recursos publicos organi zados coordinadamente e de acordo coas politicas
establecidas, paramellorar a salide da poboacion aque serve. A stiamision comprende asactuaciénsdirixidas
a conseguir o adecuado desenvolvemento das competencias que no ambito sanitario lle corresponden a
Comunidade Autonomade Galicia, mellorar asalde diminuindo aaparicidn de novas enfermidades, limitando
a expansion das xa existentes, reducindo a mortalidade prematura e aumentando a calidade de vida da

cidadania, garantir os dereitos e deberes sanitarios recofiecidos na lexislacion vixente e manter a
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sustentabilidade econémica e financeira do sistema.

A vision do Sistema PUblico de Salide de Galiciaestaradirixidaatrabal lar aprol dun sistemasanitario
gue obtefia resultados satisfactorios paraacidadaniade Galicia, através dos profesionaisdo sistema sanitario

e cunha organizacion sanitaria eficiente.

Corresponde salientar tamén aincorporaci 6n das grandes lifias estratéxi cas da sanidade galega dentro
das principais novidades da lei de sallde de Galicia, como son a potenciacion do seu caracter publico, a
eliminacién das desigual dades nos dereitos e nas garantias, axestion eficiente paragarantir asustentabilidade
do sistema, a participacion e implicacion dos profesionais, dos e das pacientes e do conxunto da sociedade, a

transparencia na xestién, a equidade e o equilibrio territorial dos servizos.

Outras destacadas achegas da lei son a inclusion dunha parte na que se fai especial fincapé na
determinacion do obxectivo da diminucién dos desequilibrios e das desigualdades territoriais e sociais en
salide, asi como areferidaao financiamento do sistema publico desde un punto devistade eficacia, eficiencia
e sustentabilidade econémica e financeira deste; o concepto de calidade e o de mellora continua como
principiosfundamentais; ainclusi6n dasalide pablicacomo prestacion de acordo coa L ei 16/2003, de calidade
e cohesion do Sistema Nacional de Salde; a regulacién dos sistemas de informacién e a avaliacién do
conxunto do Sistemade Salide de Galiciaquelle corresponde a Consell eria de Sanidade, e maisaregulacion

do voluntariado no marco do sistema publico.

No epigrafe de ordenacion territorial alel de salide de Galicia aposta claramente polas areas de salide
como ambito territorial de cara é prestacidn de servizos asistenciais, polo que se fan desaparecer os distritos
sanitarios para permitir unhaxestion eficaz e eficiente das devanditas éreas. A definicidn das areas de salide
ter4 presente factores xeogréficos, socioecondmicos, demogréficos, laborais, epidemioléxicos e de
accesibilidade, asi como os criterios e as directrices xerais da Xunta de Galicia sobre a ordenacion e o
desenvolvemento territorial de Galicia, co que se facilita a incorporacién no futuro de novas figuras de

articulacion territorial: areas metropolitanas, rexions funcionais, etc.

Para 0 adecuado desenvolvemento das competencias que no ambito sanitario lle corresponden a
Comunidade Auténomade Galiciaconfiglrase o Servizo Galego de Salide, creado polaLei 1/1989, comoun
organismo auténomo de natureza administrativa, dotado de personalidade xuridicade seu e plenacapacidade

para 0 cumprimento dos seus fins.

Integran o Servizo Galego de Salde os centros, servizos e establecementos sanitarios e
administrativos creados pola Administracién da X untade Galiciaou procedentes de transferencias, asi como

as entidades sanitarias de natureza publica que se lle adscriban. Por outra banda, do xeito que
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regulamentariamente se determine e tras a sta liquidacién, integraranse no Servizo Galego de Salide as

fundaciéns publicas sanitarias e as sociedades publicas sanitarias, ambas de caracter asistencial.

O Servizo Gaego de Sallde estd adscrito & Conselleria de Sanidade, que exercera sobre el as
facultades de direccion, vixilancia e tutela e, en particular, o exercicio das potestades regulamentarias e de

organizacion que lle atriblen alel e as restantes disposicidns que sexan aplicables.

O obxectivo do Servizo Galego de Salde € a provision dos servizos e das prestacions de atencion
sanitariaindividual de cobertura publica no &mbito da Comunidade Auténomade Galicia, dentro do marco
béasico de financiamento do Sistema Publico de Salde de Galicia, garantindo os dereitos sanitarios

reconecidos nalei.

Por outra banda, no exercicio 2009 figuraran adscritos & Conselleria de Sanidade os seguintes

organismos:

1. A Fundacion Centro de Transfusion de Galicia, constituida en escritura publica outorgadao dia2 de
xufio de 1993 cuxo obxecto é a organizacion funcional da hemoterapia e hemodoazdn na Comunidade
Auténoma de Galicia incluindo, entre outras funcidns a promocién da hemodoazén e plasmaférese
voluntaria, a programacién de tddalas extracciéns do sangue extrahospitalarias por medio de equipos
mobiles, o procesamento de tédalas unidades de sangue recollidas de forma extra e intrahospitalaria, 0
fraccionamento de sangue para a producion de hemoderivados basicos e 0 abastecemento de sangue e
derivados a tddolos hospitais e centros sanitarios publicos e privados da Comunidade Auténoma de

Galicia con arranxo és slias necesidades.

2. A Fundacion Instituto Galego de Oftalmoloxia, constituida en escritura outorgada o dia 23 de
decembro de 1994 e cuxo obxecto xenérico € a prestacién de servizos especializados de consultoria,
planificacion, avaliacion e prestacion de servizos oftalmoloxicos de Alta Complexidade, docencia e

investigacion.

3. A sociedade publica autonémica Galaria, Empresa Publica de Servizos Sanitarios, S.A., novo nome
dado polo Decreto 209/2008, do 28 de agosto, polo que se modifican adenominacién e os estatutos do
Instituto Galego de Medicina Técnica, S.A., aprobados polo Decreto 229/1994, do 14 de xullo, coa
finalidade, esencialmente, de adaptar adenominacion e o obxecto social de Medtec dsnovasfinalidadese

necesidades publicas detectadas.
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A sociedade ten aconsideracion de medio propio instrumental e servizo técnico da Xuntade Galicia
paraaexecuci 6n de actividades que e sexan encomendadas por estaou pol os seus organismos e entidades de
natureza publica, dentro das materias que constitUen o seu obxecto social, e estaraobrigadaarealizalas. Esta
sociedade ten por obxecto o desenvolvemento, execucion e explotacion de infraestruturas sanitarias, a
prestacion de servizos de consultoria no eido sanitario, asi como a prestacion de servizos relacionados co

ambito sanitario; en particular, constitlen parte do seu obxecto social as seguintes actividades:

-A promocién, planificacion, desefio, construcion, conservacion, mantemento, dotacion de
equipamento e explotacion, por st mesmaou mediante terceiros, detoda clase deinfraestruturas sanitarias que
sexan promovidas pola Comunidade Auténoma de Galicia ou en que esta participe, vinculadas ao ambito

sanitario.

-A prestacion de actividades de consultoria en materia de avaliacion, planificacion, promocion,
adquisicién, organizacion, mantemento, formacion, xestién, investigacion, control de calidade e, en xeral,

calquera materia rel acionada co sector sanitario, especialmente no eido da alta tecnoloxia sanitaria.

4. A Fundacion Publica Escola Galega de Administracién Sanitaria constituida en escritura publica
outorgada o dia 29 de decembro de 1997 co obxectivo da formacién e investigacion nas materias de
sallde publica e administraci én sanitaria dentro dos criterios de planificacidn e as directrices de carécter
xeral emanadas da Conselleria de Sanidade e Servizo Galego de Salide, of ertando arealizacién de cursos
dirixidos a formacion e perfeccionamento técnico no dmbito da Salide Pdblica e Administracion
Sanitaria

5. A Fundacion Publica Urxencias Sanitarias de Galicia-061, constituidaen escrituraplblicaoutorgada
o dia 30 de xufio de 1999 e que ten por obxecto a realizacién de actividades de xestion, coordinacion,
consultoria, docenciaeinvestigacién prioritariamente en materia de atencion extrahospitalariaen caso de
emerxencia e urxencia sanitaria, ase como no campo dos coidados criticos e na atencién sociosanitaria,
promovendo a eficacia, eficienciae seguridade do sistema sanitario, e xestionando, paratal fin, aCentral

de Coordinacion de Urxencias Médicas regulada na Orde do 9 outubro de 1995.

6. A Fundacion Publica Galega de Medicina Xendmica, creada polo Decreto 451/2003, de 26 de
decembro co obxecto de desenvolver actividades rel acionadas coamedicinamolecul ar, entendidacomo o
cofiecemento sobre os xenes humanos, naque conflGen varias disciplinas das ciencias dasalide, xerado a
partir daincorporaci 6n das distintas técnicas mol ecul ares consecuencia dos avances nas areas daxenética
humana, a biotecnoloxia, a terapia xénica, a farmacoxenética ou ainmunoloxia molecular, asi como o

cofiecemento e as aplicacions derivadas do proxecto xenoma humano.
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En relacion &s sociedades plblicas dependentes da Conselleria de Sanidade é importante sublifiar que

se veu levando a cabo dous procesos:

a) O deequiparacién e integracion no réxime estatutario do seu persoal.

b) O deextincion dapersonalidade xuridicadas catro Fundaciéns hospital arios e aintegraci én destes

centros no Servizo Galego de Sallde, previsto parao 1 de xaneiro de 2009.

A Lei 14/2004, de 29 de decembro, de medidas tributarias e réxime administrativo, engadiulle 4L ei
7/2003, de ordenacion sanitaria de Galicia, unha adicional pola que se autorizaba ao Consello da Xunta“a
adoptar as medidas tendentes & progresiva integracion no réxime estatutario do persoal das fundacions
publicas sanitarias, constituidas pola Comunidade Auténoma, e das Sociedades Publicas Autondémicas do

sector sanitario”.

O Decreto 91/2007, do 26 de abril, de integracion no réxime estatutario do persoal laboral do sector
sanitario publico por entidades adscritas & Conselleria de Sanidade vén dar virtualidade a citada clausula
establecendo as bases &s cales deben suxeitar os procedementos de integracién, coa finalidade de acadar a
identidade de condiciéns de traballo dos profesionais do sistema sanitario publico de Galicia. No seu
desenrolo publicéronse distintas Ordes polas que se regulan estes procedementos de integracién no réxime
estatutario do persoal de distintas Sociedades publicas dependentes da Conselleria de Sanidade.

Realizado xa o proceso de integracién do persoal das Fundaciéns Publicas Hospitalarias, iniciouse

tamén o de extincién das mesmas e a sila integracion no Organismo Auténomo Servizo Galego de Salide.

De acordo con iso, tendo en conta a normativa aplicable asi como o previsto nos seus respectivos
estatutos, os Padroados destas fundaci dns hospital ariasiniciaron este proceso adoptando os correspondentes
acordos de extincién o 18 de xaneiro de 2008, no caso das Fundaciéns Hospital arias da Barbanza e Virxe da

Xunqueira e o 22 de xaneiro no caso das Fundaciéns Hospitalarias de Verin e do Salnés.

Finalmente o Decreto 183/2008, do 31 de xullo, sobre extincién de fundaci éns piblicas hospita arias,
autoriza, nas condicidns que nel se establecen, a extincién das fundaciéns publicas Hospital da Barbanza,
Hospital Virxe da Xungueira, Hospital de Verin e Hospital do Salnés, o que non supora a cesaciéon da
actividade asistencial realizada nos centros sanitarios en que estaban establ ecidas, que continuaran aformar
parte da rede do Sistema Publico de Salde de Galicia, pasando a integrarse como centros de xestién do
Servizo Galego de Salde. En consecuencia, este decreto culminard o proceso de extincion das fundaciéns
publicas hospital arias, coaconseguinte melloraparaos profesionais e paraacalidade daasistenciasanitaria, o

gue redundara en beneficio da maior homoxeneidade do Sistema Plblico de Salde de Galicia
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Debe citarse tamén a recente constitucién do Consorcio Oncoldxico de Galicia, aprobada polo
Decreto 141/2008, do 19 de xufio, formado pola Administracion da Comunidade Auténoma de Galicia,
representada pola Conselleria de Sanidade, o0 Servizo Galego de Salide, 0 Concello da Corufiae aFundacion
Centro Oncol 6xico Rexional José Antonio Quirogae Pifieyro. Concibese como un instrumento executivo de
esforzo combinado entre as entidades que o integran coa finalidade do aproveitamento eficiente de todos os
recursos sanitari os en materia de oncoloxia, de xeito que se garanta aos cidadans unha asistenciaintegral, de

calidade e en condiciéns de igualdade.

O Consorcio Oncoloxico de Galicia adopta a forma de entidade de dereito publico de natureza
institucional e de base asociativa, dotada de personalidade xuridica plena e independente da dos seus
membros, con toda a capacidade xuridica e de dereito que se require para a realizacion das sUas finalidades,

gue son as seguintes:
1. A educacion sanitaria, a promocién da salde e a prevencién da enfermidade, en materia oncol Oxica.

2. A atencidn especializada en réxime extrahospitalario e en réxime hospitalario, en materia oncol éxica.

3. As actividades de cofiecemento nos ambitos da sanidade e das ciencias da sallde: a docencia, a
investigacion, aformacién, a bioética, os sistemas de informacion e 0 impulso ao desenvolvemento das

tecnoloxias e dos recursos para mellorar a calidade da prestacion sanitaria, en materia oncol 6xica.

4. Todasasque estan directaou indirectamente rel acionadas coas finali dades mencionadas anteriormente e

gue acorde o Consello Reitor.
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2 OBXECTIVOS E LINAS DE ACCION PARA O ANO 2009

2.1 DA CONSELLERIA DE SANIDADE E DO SERVIZO GALEGO DE SAUDE

O documento onde se establece o0 posicionamento estratéxico da politica sanitaria en Galicia e os
obxectivos da mesma para 0 conxunto da actual lexislatura, foi aprobado polo Consello da Xunta o 29 de
outubro de 2005

Este novo model o estratéxico do sistema sanitario gal ego orientarase cara o seu obxectivo principal
gue é obter resultados satisfactorios para a poboacién. A cidadania de Galicia € a razén de ser do noso
sistema sanitario, a slla salide e 0s seus dereitos son o fin Gltimo de calquerarecurso, profesional ou politica

do servizo sanitario.

Por iso, sen esquecer aimportancia dun impacto positivo nos resultados dirixidos a outros dos eixes
fundamentais como son os profesionais do sistema e a propia organizacion sanitaria, a actividade da
Conselleria de Sanidade e do Servizo Galego de Salde dirixirase primordia mente a obtencién de resultados

para & cidadania obxectivados nos seguintes indicadores:

1. Diminucién dos riscos para a saide da poboacion.

2. Diminucion da prevalencia das enfermidades mais importantes.
3. Diminucion continua da mortalidade prematura evitable.

4. Meélloranacaidade de vida de das e os doentes.

A horade definir os seus obxectivos é necesario sinalar que todal as actuaci ons e decisi6ns, ase como
tédolos niveis e procesos do sistema sanitario galego deben ter en conta os seguintes valores ou criterios

fundamentais:

1. Osresultados desexados caraa cidadaniatefien que se obter en dous dmbitos: Nasallde das galegas e dos
galegos e nos dereitos recofiecidos na lexislacion sanitaria, e na humanizacion da medicina, tanto en
niveis obxectivos como de satisfacci6n percibida.E ademais, garantindo aeliminaci 6n de calqueratipo de
desigualdade.

2. O sistemasanitario galego promovera e potenciard o seu caracter publico.

3. O sistema sanitario galego ten que actuar con eficiencia en custos de tédolos seus niveis organicos e

asistenciais para garantir a sostenibilidade financeira do sistema.

4. Todolos obxectivos e resultados da organi zaci 6n deberan estar baseados na participacion real e continua
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5.

de profesionais, cidadans e de toda a sociedade galega.

O Sistema sanitario galego incorporara a perspectiva de Xénero nos procesos asistenciais.

Tendo en conta o indicado anteriormente, paraobter os obxectivos desexados, dende aConselleriade

Sanidade identificaronse as seguintes lifias estr atéxicas para o periodo 2005-2009:

1. Garantir o efectivo exercicio dos dereitos recofiecidos nalexislacion sanitaria.
2. Promover unha xestion transparente do sistema sanitario.
3. Meéllorar acontinuidade asistencial entre a Atencion Primaria, e a Atencion Especiaizada.
4. Motivar e apoiar aos profesionais sanitarios cara os resultados na salide e nos dereitos da cidadania.
5. Prestar uns servizos sanitarios de calidade.
6. Aumentar a eficiencia naxestion e na prestacién dos servizos sanitarios.
7. Meélorar os sistemas deinformacién sanitaria caraa planificacion, axestion e a prestacion dos servizos
sanitarios.
8. Reorientar 0 sistema sanitario para traballar por resultados na salide e nos dereitos sanitarios da
cidadania.
No desenvolvemento destas estratexias estanse executando e se acometeran diversas accionsentre as
gue destacan:
1. Noterreo dagarantia de dereitos. O novo plantexamento da producién normativa
e Le de Salde de Gdlicia, pedra anular dun Codigo Sanitario Galego de caracter
estruturalista.
e Baterialexidativa prevista: Anteproxectos de Lei de Salide Publica, Servizo Galego de
Salde (Lel de hospitais), Sistema de informacion da Salde e Centro de informacion e de
Soporte Tecnol 6xico, Escola Gal ega de Satide Piblicae Administracion Sanitaria, Instituto
Galego de Investigacién Sanitaria, Drogodependecias e outros trastornos aditivos,
Ordenacion Farmacéutica.
e  Desenvolvemento regulamentario.
2. Noterreo datransparencia:-Espazo de Salide. A integracion dos canles de comunicacion e relacion coa

cidadania: web, telefénica e presencial.
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- Plans de comunicacién interna e externa.

3. Noterreo da continuidade asistencial:

a) Definicion, pacto e desenvolvemento do novo modelo de Atencidn Primaria.

Recursos. humanos, técnicos e tecnol éxicos.

Incremento da capacidade de resolucién.

Desburocratizacion.

Intensificacion do uso das tecnoloxias da informacién e comunicacion: historia clinica,
receita electrénica, imaxe dixital.

Establecemento de melloras organizativas e nos métodos de traballo.

Reorganizacién asistencial .

Potenciar 0 acceso a medios diagndsticos.

b) Profundizacién e asentamento das lifias de traballo que vifiamos desenvolvendo.

4. Naincentivacion e motivacion dos profesionais.

- Plan de incentivacion e mellora dos profesionais, que conten:

Plan de estabilizacion do persoal do Servizo Galego de Saude.

Aumento da dedicacién exclusiva (potenciacién, loita contra situacions irregulares)
Definicién de criterios de acceso ao réxime ordinario de carreira profesional.
Estatutarizacién e integracion do persoa das Fundacions no Servizo Galego de Salde.
Conciliacién vida laboral- vida persoal.

Plan de ordenacién parcial sobre reclasificacién de categorias por peche de servizos e
creacion de novas categorias.

Acordo sobre mellora das condicidns de traballo.

Oferta de emprego publico e concurso de traslados cada dous anos.

Acordo de mobilidade administrativa

Programa de prevencion daviolencialaboral .

Plan xeral de prevencién de Riscos Laborais.

Concurso de traslados de veterinarios de Salde Publica.

Oferta de emprego para farmacéuticos inspectores de salide publica.
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- Plan de formacion:

Programa de formaci6n especializada en ciencias da salde.

Programa para a xestion da informacion en docencia e investigacion na intranet.
Plataforma de formacién a distancia: Mestre.

Programa de calidade na formacion préctica pregrado en profesions sanitarias.

Plan de formacién continuada sanitaria.

Programa de formacién continuada no uso racional do medicamento en colaboracion co
Ministerio de Sanidade e Consumo.

Biblioteca Virtual do Sistema Sanitario de Galicia

Programa de formaci6n practica para a mellora da competencia profesional.

5. Cadlidade e melloras dos servizos sanitarios.

- Intensificacion do Plan Integral de Mellora da eficiencia Hospitalaria e Reducién dos tempos de

espera:

Actividade Cirurxica.

Consultas e probas complementarias e de xestion dos procedementos ambulatorios
(consultas de Alta Resolucién, asistencia ordinaria en xornada de tarde no ambito
hospitalario).

- Proceso de liquidacion e integracion no Servizo Galego de Salde das Fundaciéns Publicas

Hospitalarias.

- Integracion do Hospital Naval de Ferrol narede do Servizo Galego de Saude.

- Melloras na xestion en Areas Sanitarias:

Programa de orzamentacion por actividade.

Desenvolvemento da xestion por procesos nas areas clinicas .

Coordinacion de hospitais basicos con hospitais de referencia.

Meélloranaxestién de pacientes sen hospitali zacion: reorgani zacion e optimizacion darede
de hospitalizacion adomicilio asi como dos hospitais de dia, con potenciacion dacirurxia
maior ambulatoria.

-Méelloras nos sistemas de informacién sanitaria:

Incorporar avariable de sexo nos sistemas de informaci 6n e bases de datos do sistema, para

facer visibles as mulleres e ter en conta as diferenzas nas formas de enfermar e de
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manifestarse a enfermidade.

-Consolidacion de programas asistenciais:

e  Salde bucodental.

e Convenio Servizo Galego de Salde- Colexio de Opticos e optometristas.

e Implantacién do Plan de atencién integral a salde da muller para mellorar a atencién
sanitaria as mulleres, en todas as etapas da vida, nas cuestions que lles afectan de forma
diferenciada.

- Consulta Preconcepcional en Atencion Primaria.

- Atencion ao embarazo sen risco dende Atencién Primaria

- Cribado oportunista do cancro de cervix con tomas citolOxicas por persoal
adestrado de Atencién Primaria.

- Creacién de Unidades de Atencidn ao Parto natural nos hospitais publicos
- Ampliacion das Unidades de Reproducion Humana Asistida.

- Creacién dun Laboratorio de referencia en Galicia para o Diagnéstico Xenético

Preimplantacional.

-Ampliacion da cobertura da atencion farmacéutica a cidadania galega coa autorizacion e

adxudicacion de novas oficinas de farmacia en Galicia.

-Consolidacién de programas de salide publica:
e  Seguridade alimentaria e sanidade ambiental.
e Laboratorio paraa caracterizacion de cepas patdxenas.

o Mellorano diagnostico precoz de enfermidades mediante programas de cribado: cancro de

mama, metabol opatias e xordeira.

-Mélloranavixilanciae control sobre enfermidadestransmisiblese non transmisibles: Rexistro galego
de tumores (REGAT), vixilancia e control de abrochos, enquisa alimentaria e mellora nos programas de
vacinacion infantil e das coberturas das diferentes vacinacions coa inclusion da vacina contra o Virus do
Papiloma Humano (VPH) en nenas antes do inicio das relacions sexuais, de acordo cos criterios do Consello
Interterritorial de Sistema Nacional de Salide.

-Méellorar e potenciar as actuacions preventivas e de incorporacién socia en drogodependencias e
mellorar a calidade das intervenciéns nos ambitos da asi stencia e da formacion-investigacion narede galega

de drogodependencias.
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-Desenvolvemento de plans de reequilibrio territorial do Sistema Sanitario Galego, para a

reordenacion de recursos nas areas sanitarias: Plan Pontevedra, Plan Vigo e Plan Ferrol.

-Aumento da eficiencia na xestion e na prestacién dos servizos sanitarios:
e Seguimento, control e racionalizacién do gasto.
¢ Medidas de mellorano goberno e na xestion dos centros sanitarios.
e Sistemade comprasintegrais.
e Xestién da Calidade.
e Meélloras naloxistica
e Maeélloras nos catdlogos de produtos e servizos.

e Meélloras na calidade e seguridades de pacientes
-Plan de Infraestruturas Sanitarias 2008-2011.

-Plan de Sistemas e Tecnol oxias da Informacién Sanidade Galega, Rede de Salde:
e Novarede de telecomunicacion.
e A Historia Clinica Electronica:
- lanus.
- Receita Electronica
- Proxecto corporativo de Imaxe Dixital.
e Espazo de Salde (web, Call Center e nova atencion presencial)

e  Optimizacion dos procesos de xestion (docentes, informacion analitica, etc).

-Conformacion do Mapa Sanitario de Galicia.

6. No eido da participacion:

- Consolidacién dos instrumentos de participacion existentes: Consello Galego, Consello Asesor,

Consello de Areade Ferrol.
- Consolidacion do Acordo Bésico pola Satde en Vigo.
- Plantexamento do Acordo Basico pola Salde en Pontevedra e Ferrol.
- Acordo basico pola Salide en Galicia.

- Novas formulas de participacion derivadas da Lei de Salde de Galicia: as xuntas de goberno das
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areas sanitarias.

7. No eido das accions no exterior:

- Arxentina:
e Plan de empresa do Hospital do Centro Galego de Buenos Aires.

e OSPANA: Obrasocia dos emigrantes espafiois e descendentes na Republica Arxentina.

- Uruguai:
e Hospital Mutual de Casa Galicia.

- Venezuela
e  Fundacion Espafia- Salud.

e Posta en funcionamento dos programas asistenciais da Fundacién.

Finalmente debe efectuarse unha mencién & metololoxia que permita visualizar a perspectiva de

Xénero nestes orzamentos.

Neste senso, € importante destacar que a abordaxe da perspectiva de xénero vense levando a cabo
dentro dunha estratexia de incorporaci 6n paul atinaque permitiraafianzar os avances que se vaian producindo
como bases dun posterior desenvolvemento. Por iso, por parte da Conselleria de Sanidade e do Servizo
Galego de Salde tense en conta, na seleccién de indicadores, a dispofiibilidade de datos nos sistemas de
informaci 6n que permitan a desagregaci én polavariable sexo e permitan, por tanto, unhaanalise dasituacion
baixo dita visién. En calquera caso, dentro deste enfoque de xénero, estanse a abordar 0s pasos necesarios
paraadecuar os sistemas de informacion e avaliaci 6n dos di stintos programas de modo que permitan disporier

dos indicadores precisos.

3. ORZAMENTO DE GASTOS PARA O ANO 2009

3.1 DISTRIBUCION FUNCIONAL. PROGRAMAS DE GASTO

3.1.1 Da Conselleria de Sanidade
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PROGRAMA 411A.  DIRECCION E SERVIZOS XERAIS DE SANIDADE

1. Descricién

O programa de Direccion e Servizos Xerais inclUe todas aguelas actividades de direccion,

coordinacion e control dos medios materiais e humanos que se desenvolvan tanto no ambito dos Servizos

Centrais como as Delegacions Provinciais.

2. Actividades

Os obxectivos deste programa son:

Facer efectivos os dereitos recofecidos 6s cidadans na lexislacion sanitaria.

a) Determinando as necesidades sanitarias da poboacion.
b) Priorizando as necesidades asistenciais.

¢) Reorientando o sistema sanitario paratraballar por resultados nasalide e nos dereitos sanitarios da

cidadania.

d) Promover os mecanismosde participacion e control sobre 0 sistema sanitario por parte dacidadania,

os profesionais e outras partes interesadas.
Desenvolver ainspeccion e control dos centros sanitarios da Comunidade Auténoma.

Méellorar as tecnoloxias de informacion sanitaria cara a planificacion, a xestion e a prestacion dos

servizos sanitarios, a docencia e ainvestigacion.
A consolidacion e perfeccionamento da estrutura administrativa.

A racionalizacién e simplificacion do funcionamento da actuacion dos servizos administrativos da
Conselleria de Sanidade.

Avaliacién de politicas publicas: Seguimento e avaliacion do Plan de Salide de Galicia
Acadar un nivel de definicion da carteira de servizos (til para poder regular a sostibilidade do sistema

Ampliacion da cobertura daatencion farmacéutica é cidadania galega coaautorizaci én e adxudicacion

de novas oficinas de farmacia en Galicia

Implantacion dun rexistro autondémico de instrucions previas, adscrito a Conselleria de Sanidade, para
dese xeito garantir a eficacia das instrucions previas manifestadas polos pacientes e formalizadas

documentalmente
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3. Organos encarg‘ados da stia execucién

Secretaria Xeral

Direccion Xeral de Aseguramento e Planificacion

PROGRAMA 413A. PROTECCION E PROMOCION DA SAUDE

1. Descricién

O programada Proteccién e Promocion da Salde ten como obxectivo fundamental mellora-la salide
da poboacion diminuindo aincidencia e a carga das enfermidades a traveso da identificacidn dos factores
protectores e de risco e incidindo sobre os axentes sociais para que estes actlien no sentido de favorecer ou
diminuir respectivamente os ditos factores. Para todo isto, impulsaranse acciéns de asesoramento,
informacion, formacién, inspeccions, vixilanciae control, sancion e el aboracién de normativa de proteccién

da salde.

Inclese tamén neste programa o crédito correspondente o Plano del oita contra Drogodependencias
que, integraas medi das conducentes areduci-lademanda de consumo de drogas, asi como outras encamifiadas
o0 tratamento dos problemas derivados do devandito consumo.lsto reflexaxe no desenvolvemento dos seus
programas en seis ambitos de actuacién: Prevencion, Asistencia, Reinsercién, Formacion, Investigacion e

coordinacion.

2. Actividades

Incldense:
1. Asactividades correspondentes aos di stintos programas destinados & promocion e proteccion dasalde da

poboacién, en concreto de:

- Méllora da seguridade aimentaria.

- Proteccion da satide fronte a riscos ambientais.

- Fomento de estilos de vida saudables.

- Detecciédn precoz de enfermidades mediante programas de cribado.
- Vixiancia e control epidemioléxico.

- Avaliacion e calidade.
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Durante 0 2009 procederase aintegrar o Sistema Xeral de Notificacion Obrigatoriade Enfermidades
(SXNOE), o sistema de informacién de vacinas, o sistema de informacion microbioléxica (SIMGA) e o
sistemade informacion de tubercul ose (SITUB) co lanus, simplificando e automatizando o funcionamento de

todos eles.
Asi mesmo apoiarase aimplantacion do Rexistro galego de tumores (REGAT).

No programa de vacinaciéns infantis monitorizarase de maneira especial a recente entrada no

calendario da vacina contra o virus do papiloma humano.

2. Asactividades correspondentes ao plano de loita contra a droga que pretenden:

-Mellorar e potenciar as actuacions preventivas e de incorporacion social en drogodependencias, en

concreto preténdese &
-Mellora e ampliacion dos servizos preventivos locais
-Mellora e ampliacion dos recursos de incorporacién social de drogodependentes

-Actualizacion e mellora de guias, manuais e carteira de servizos en materia de prevencion e
incorporacion
- Preténdese a mellora en termos de calidade (o Plan de Galicia sobre Drogas ten o selo do modelo

EFQM) de todas as actuacions neste campo.

-Méllorar acalidade dasintervencidns nos ambitos daasi stencia e daformacion-investigacion narede

galega de drogodependencias, en concreto preténdese &
-Méellorae reforzo darede asistencia de drogodependencias.
-Méellorado sistemade indicadores do Observatorio de Galicia sobre Drogas.

-Méelloradaformacion dos profesionais da rede do PGD e unificacidn dos procesos asistenciais das

redes de acohol e drogas.

3. Organos encarg’ados da stia execucién

Secretaria Xeral

Direccion Xeral de Salde Publica

PROGRAMA 414A. FORMACION DE GRADUADOS E POSTGRADUADOS

1. Descricién

O programa de "Formacién de Persoal Sanitario” ten como finalidade xenérica a actualizacion
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permanente dos cofiecementos dos profesionais integrados no sistema sanitario, elevando a calidade de
persoal sanitario nos aspectos asistencial e preventivo. Asi mesmo precisase axustar 0s cofiecementos
profesionais das persoas que prestaran 0s Seus servizos no sector sanitario &s necesidades reais do sistema, a
través daorganizacion de programas e cursos de formaci on. Por elo formaranse especialistas nos sectoresde
maior interese para o sistema sanitario e potenciarase a formacién cientifica e técnica dos profesionais

sanitarios.

2. Actividades

Entre as actuaci6ns deste programa estan as seguintes:
1. A reciclaxeeaformacion do persoal sanitario de acordo coas novas funciénstecnol Oxicas e sistemas de
xestion.
2. A redlizacion de diversos cursos agrupando ao redor de tres grandes areas teméticas: Xestion, Xestion

Clinicael + D co obxecto de amalgamar as diversas areas de necesidade formativa.

3. Manter e desenvolver o Sistema Acreditador da Formacién Continuada dos profesionais sanitarios da

Comunidade Auténoma.

4. Meéllorar a calidade do plan de formacion do sistema sanitario publico de Galicia contemplando o
desenvolvemento dos aspectosformativosdaL el de Ordenacion das Profesi6ns Sanitarias, aacreditacion
de titores, as necesidades das unidades docentes, as necesidades dos residentes, e os programas

especificos de calidade das unidades docentes.

.
3. Organos encargados da stia execucién

Direccion Xeral de Aseguramento e Planificacion Sanitaria

PROGRAMA 561C. INVESTIGACION SANITARIA

1. Descricién
O programa que ten como finalidade xenérica o desenvolvemento de criterios, procedementos e
sistemas de xestién que ordenen os recursos dedicados al+D+i en salide do Sistema Sanitario Publico caraa

excelencia cientifica e para a mellora da salide dos cidadéns.

2. Actividades

Entre as actuacions deste programa estan as seguintes:
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1. Aumentar aimplementacion do plan de investigacion del sistema sanitario publico galego.

2. Implantar e desenvolver un sistema integral de xestion da informacion en relacion coa actividade de

[+D+i en salide en Galicia que permita o seguimento e avaliacion con criterios homoxéneos.

3. Articular o sistema de 1+D+i do Sistema Sanitario Publico Galego en torno ao Instituto Galego der
Investigacion Sanitaria como 6rgano de coordinacién das demais estruturas dedicadas & investigacion
nas areas sanitarias. Promover amaior competitividade dal+D+i en salide, con criterios detransparencia

e desenvolvemento harmonico.

4, Establecer un sistema integral de xestién da investigacion clinica (ensaios clinicos, entre outros)
desenvoltano sistema sanitario que permita un seguimento en tempo real e aidentificacion das éreas de
mellora. Potenciar ainvestigacion clinicade calidade, sobre todo nas patol oxias mais preval entesnanosa

poboacion.

3. Organos encargados da stia execucién

Direccion Xeral de Aseguramento e Planificacion Sanitaria

PROGRAMA 581A. INVESTIGACION E ELABORACION ESTATISTICA

1. Descricién

A finalidade do programa é a coordinacion, recompilacion e andlise das operacions estatisticas,
enquisas, sondeos ou estudios que se realicen no seo da Conselleria e 0 Servizo Galego de Saude. Ten por

obxectivo analizar e difundir informacién sobre o estado de salide da poboacion galega.

2. Actividades

A coordinacién, recompilacion e andlise das operaci 0ns estatisticas, enquisas, sondaxes ou estudos
gue se realicen no seo da Conselleria de Sanidade e do Servizo Galego de Salde.

Este programa de gasto esta en relacion cos seguintes vectores de estratexi a de actuaci on e programas

asociados das Directrices da Politica Sanitaria de Galicia:
-Garantir a Calidade dos servizos sanitarios: Plan de Mellora dos Servizos de Satide Publica

-Méllorar os sistemas de informacion sanitaria cara a planificacion, a xestién e a prestacién dos

434



Conselleria de Sanidade

servizos sanitarios; Plan de mellora dos sistemas de informacion.

3. Organos encarga(los da stia execucién

Direccién Xeral de Salide Publica

3.1.2 Do Servizo Galego da Satide

PROGRAMA 411A. DIRECCION E SERVIZOS XERAIS

1. Descricién

O programa de Direccion e Servizos Xerais inclte todas agquelas actividades de direccion,
coordinacion e control dos medios materiais e humanos que se desenvolven tanto no ambito das Direccions

Provinciais do Servizo Galego de Salide coma nos Servizos Centrais do Organismo.

Abarcard os servizos administrativos das Direccidns Provinciais dainspeccion sanitariae 0s Servizos

de Informética.

2. Actividades

Os obxectivos bésicos deste programa son;
1. Continuar coaexecucién do Plan de Sistemas e Tecnol oxias de | nformacion e facer foco nos aspectosde

consolidacién das 6 lifias estratéxicas de actuacion que ten previstas:

e Historiade Salide Electrénica

e Accesibilidade ao Sistema Sanitario Publico

o Xestién e Andlise dalnformacion

e Planificacién, Investigacion e Vixilancia Epidemiol 6xica
e  Optimizacion dos Procesos de Xestion de Recursos

e Infraestrutura e Servizos.

2. A consolidacion e perfeccionamento da estrutura administrativa.

3. A racionalizacién e simplificacion do funcionamento da actuacion dos servizos administrativos do
Servizo Galego de Salde.
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4. Autorizaciéns paraaperturae funcionamento de Centros, Servizos e Unidades sanitarias e execucion de

auditorias en centros hospital arios propios e concertados.

5. Implantar un sistema de xestion de reclamacions e suxestions paratodo o Sistema Sanitario de Galicia.

3. Organos encarg‘ados da stia execucién

CENTROS DE XESTION DENOMINACION

5001 Servizos Centrais.

1597 Direccién Provincia de A Corufa
2797 Direccion Provincial de Lugo

3297 Direccion Provincia de Ourense
3697 Direccion Provincia de Pontevedra.

PROGRAMA 412A. ATENCION ESPECIALIZADA

1. Descricién

Comprende, o Programa de "Atencién Especializada’, o conxunto de actividades sanitarias
desenvolvidas nos Centros e polo persoal especializado do sistema sanitario, baixo o seguinte esquema:
1. Centros de Atencién Especializada Ambulatoria, constituido por centros de especialidades adscritos a

Atencion Especializada da rede propia do Servizo Galego de Salde.

2. Centros Hospitalarios xestionados e administrados polo Servizo Galego de salde, baixo o modelo

tradicional o con novas formas de xestion.
3. Servizos de Asistencia Especializada Concertada.

4. Prestacions sanitarias complementarias con fins terapéuticos ou de rehabilitacion.

O nivel especializado daasistencia sanitariadebe xoga-lo papel quelle corresponde, cumprindo unha
labor de apoio aatencion primariadasalde- coaque debe estar coordinada- e desenvolvendo aquel asfuncions
e actividades que non poden ser exercidas polo primeiro escalén asistencial, prestando unha asistencia de
calidade coa maior eficiencia posible.

2. Actividades

Debe ser unha obriga do sistema sanitario garantir a calidade dos procesos de servizo e das

436



Conselleria de Sanidade

infraestruturas e equipamentos di spofii bles na prestaci on da asistencia sanitaria cara a obter osresultados na

salde e nos dereitos sanitarios da cidadania.

Dentro deste obxectivo considérase necesario continuar levando a cabo unha serie de actividades,
entre as que poden destacarse as seguintes:

a) Naareade consultas:

e Potenciacion do modelo de consultas de acto Unico.

e Potenciacion do programa de altas en consultas externas.

e Implantacién e desenvolvemento da xestidn por procesos asistenciais.
b) Naéareacirtrxica

e Atencién preferente a xestion de pacientes de prioridade 1.

e Potenciacion do desenvolvemento da cirurxia maior ambulatoria e actualizacion das

patol oxias susceptibles da stia aplicacion.

e Abordaxe especifico das listas de espera en cirurxia bariatrica, cirurxia de columna e

cirurxia plastica e reconstrutiva.

e Elaboracion e aplicacion de protocolos de inclusion en listas de espera baseados na

evidenciaplena.
¢) Naéreadeintegracion de coidados:

e Desenvolvemento de proxectos para garantir a seguridade do paciente: identificacion

neonatal, infeccion nosocomial.
d) Naareade recursos humanos:
e Desenvolvemento da OPE e concurso de traslados do persoal.

e Desenvolvemento dos criterios para o acceso definitivo & carreira profesional do persoal

licenciado y diplomado sanitario.
e Integracion do persoa das Fundaciéns Publicas Sanitarias.
e Plan de Estabilidade de Facultativos Sanitarios
€) Nadreade procesos asistenciais:

e Posta en marcha dos equipos basicos de coidados paliativos, con desenvolvemento do

programa formativo para profesionais e das comisions técnicas.

e Aplicacion dos criterios contemplados na estratexia en cancro do Sistema Nacional de

Salide e do Plan de Salide de Galicia nos tumores mais prevalentes da nosa Comunidade.

e Posta en marcha dun Rexistro Autonémico de Tumores e establecemento de centros de
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referencia para patol oxia oncol éxica pouco prevalente en Galicia

e Actuaizacién e modificacion da asignacion de referencias hospitalarias na Comunidade
Auténoma.

e Elaboracién de Plans Funcionais na &rea de urxencias de cada centro, recollendo as
condicions organizativas da prestacion.

e Elaboracion, desenvolvemento e posta en marcha dun sistema de informacion para a
xestién de procedementos ambulatorios nos hospitais do SERGAS.

e Auvadliacion dun proxecto de remodelacion organizativa do Servizo de Admision e

Documentacion Clinica.

e Plan de Atencién Integral a saide da Muller

f)  Naéreadeinvestimentos:

e  Continuacion co desenvolvemento cuatrienal contido na planificacion daincorporacion e
renovacion da alta tecnoloxia do Servizo Galego de Saude.

e Continuar coaexecucion das actuaciéns de construci 6n de novos centros hospitalariosede
reformas de ampliacion a través dos plans directores en execucion de acordo co Plan de
Infraestruturas Sanitarias 2008-2011.

3. Organos encargados da stia execucién

CENTROS DE XESTION DENOMINACION
5001 Servizos Centrais
Provinciaa A CORUNA
1501 C.H.U. de A Corufia
1505 Area Sanitaria de Ferrol
1515 Hospital da Barbanza
1516 Hospital Virxe da Xunqueira
1571 C.H. Universitario de Santiago
1597 Direccion Provincial A Corufia
Provincia: LUGO
2701 C.H. Xeral Calde
2706 Hospital da Costa
2707 Hospital de Monforte
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2797 Direccion Provincial de Lugo
Provincia OURENSE

3201 C.H. de Ourense

3215 Hospital de Verin

3204 Hospital do Barco de Valdeorras

3297 Direccién Provincia de Ourense
Provinciaz PONTEVEDRA

3601 C.H. Universitario de Vigo

3603 C.H. de Pontevedra

3615 Hospital do Salnés

3697 Direccion Provincia de Pontevedra

PROGRAMA 412B. ATENCION PRIMARIA DA SAUDE

1. Descricién

O Programa de " Atencion Primariade Salide" recolle as accions encamifiadas a consegui-lamellora
continua do primeiro nivel de Atencién Sanitaria. Asi mesmo forman parte do Programa a prestacion

farmacéutica, e 0 gasto da actividade propiade Atencion Primaria prestada con recursos patrimoniais alleos.

A funcién asistencial, nlicleo basico daatencidn primaria, dirixese atodas as persoas, sanse enfermas,
individualmente e de maneira colectiva e abarca actividades de promocion e educacién para a salide,

prevencidn, curacion e rehabilitacion, polo tanto € integral, integradora, accesible, continua e permanente.

O desenvolvemento do novo model o de atencion primariaen Galicia, baseado no modelo asistencial
gue recolle o Decreto 200/1993, sup6n dotar aos centros de mellor infraestrutura fisica, incorporar novas
prestacions e asegurar a calidade asistencial, aumentando a capacidade de resolucién de problemas e
incrementando o persoal tanto no nimero como no tempo de dedicacién. Ademais incorp6ranse a este nivel

asistencial unidades de apoio que permiten axilizar a resposta &s necesidades de salide da poboacion.

A atencién primaria de salide concédesel le tradicionalmente un papel primordial dentro daatencion
sanitariapor ser o eixe do sistemasanitario, o primeiro nivel de atencién, o nivel mais accesible eaportade

entrada que facilita 0 acceso ordenado e racional a atencion especializada.

- O seu adecuado funcionamento condiciona o funcionamento da atencién especializada.
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- Contriblie a mellorar o nivel de salide da poboacién ao tratar de forma integral os problemas de
salde.

- Promove, a través da educacién sanitaria, a participacion cidadd, o autocoidado e a
autorresponsabilidade.

- Presta servizos a unha porcentaxe moi grande da poboacion, ao longo de toda a vida da persoa.

- Resolve unha parte moi importante dos problemas de salide demandados pola poboacion,

manexando recursos sinxelos e proporcionalmente de baixo custo.

O goberno galego asinou coas forzas sindicais e coas organizaci ons profesionais o “ acor do sobre o
Plan de M ellora da Atencion Primaria de Galicia 2007- 2011".

As actuacions deste acordo , van orientadas a tres suxeitos;

-A cidadania, para satisfacer as novas necesidades asistenciais e facilitar as decisions que afectan a
slia saude.

-Aos profesionais,respondendo as sllas demandas, largo tempo esquecidas, e facilitando o seu

desenvolvemento profesional .

-A organizacion, mellorando a stia calidade e eficiencia na xestion.

E céntranse nuns aspectos estratéxicos “clave’:

-A calidade dos servizos que se prestan.Un obxectivo irrenunciabl e da Administracion sanitaria, que
inclUle os compofientes cientificos e técnicos, pero tamén parametros de accesibilidade, recursos, organizacion
€ participacion.

-A capacidade de resolucion: Incrementando a ef ectividade diagnéstica e terapéutica e facilitando a

formacién dos profesionais, 0 acceso a probas e tecnoloxias e a aplicacion de guias clinicas.
-A continuidade asistencial.

-Naturalmente sen esquecer a promocion da salde e a prevencion das enfermidades, sifias de

identidade da Atencion Primaria

2. Actividades

No Plan de Méellora da Atencion Primaria de Galicia 2007- 2011, as actividades a desenvolver
diferéncianse en varias etapas. En concreto no exercicio 2009 estan previstas diversas actuacions para

continuar coa mellora e desenrolo de varias lifias;
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1. Nalifia de desenvolvemento dos recursos humanos:
a) Valoracion de prazas novas segundo os criterios de reparto de recursos.
b) Redistribucion de cotas.
c) Adaptacion retributivaa TISS.
d) Incremento da porcentaxe de substitucién de ausencias profesionais.
2. Nalifiade mellora da capacidade resolutiva:

a) Meélorano Equipamento dos centros: nos centros que aumenten astla carteirade servizos,dotarase

do equipamento necesario e que non dispofian para poder facelo.
3. Nalifiade xestién clinica:
a) Extension daxestion por procesos na érea.
b) Plan de Atencién Integral asaide da Muller.
c) Participacion dos centros na siia xestion integral.

d) Convocatorias de axudas ainvestigaci on en Atencidn Primariae enfermeria, tendo en contaaslifias
priorizadas na sectoria do PGIDIT 2006-2010.

e) Desenvolvemento de portafolio como ferramenta de formacion e autoavaliacion dos profesionais.
f)  Extension do modulo de xeracion da historia clinicaen primaria

g) Extension do proxecto de receita electronica.

h) Extension dos formularios de peticion de probas, derivacién e interconsulta.

i) Extension do acceso aimaxe dixital desde primaria.

j)  Acceso alANUS do resto do persoa sanitario do Servizo Galego de Salide.

k) Acceso ainformacién clinica de todos os hospitais do Servizo Galego de Salde.

) Extension do modelo de central de cita previa

m) Proxectos de mellora nas éreas.

p
3. Organos encarg’ados da stia execucién

Centro de Xestiéon Denominacion

5001 Servizos Centrais
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Provinciaz A CORUNA

1501 C.H.U. de A Corufia

1505 Area Sanitaria de Ferrol
1507 XAP A Corufia

1509 XAP Santiago

1515 Hospital da Barbanza

1516 Hospital Virxe da Xungueira
1571 C.H. de Santiago

1597 Direc. Prov. A Corufia
Provincia: LUGO

2701 C.H. Xera Cade

2703 XAP Lugo

2706 Hospital Comarcal da Costa
2707 Hospital Comarcal de Monforte
2797 Direc. Prov. Lugo
Provinciaz OURENSE

3201 C.H. de Ourense

3204 Hospital de Vadeorras
3206 XAP Ourense

3215 Hospital de Verin

3297 Direc. Prov. Ourense
Provinciaa PONTEVEDRA

3601 C.H.Universitario de Vigo
3603 C.H. de Pontevedra

3606 XAPVigo

3612 XAP Pontevedra

3615 Hospital do Salnés

3697 Direc. Prov. Pontevedra

PROGRAMA 414A. FORMACION DE GRADUADOS E POSTGRADUADOS

1. Descricién
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O programade " Formacion de Persoal Sanitario" ten como finalidade xenérica, no Servizo Galego de
Salide, adecuar os cofiecementos e perfiles profesionais das persoas que inician a prestacién de servizos no

sistema sanitario e en concreto:
1. A formacion de especidistas que esixe 0 programa que desenvolvan os residentes médicos e
farmacéuticos.

2. A formacion pregraduada de Diplomados de Enfermeria.

3. A formacién continuada dos profesionais que prestan 0s seus servizos no sistema sanitario.

Todo iso atraveso da actualizacion permanente dos cofiecementos dos profesionais integrados no
sistema sanitario, elevando a calidade de persoal sanitario nos aspectos asistencia e preventivo. Asi mesmo
precisase axusta-los cofiecementos profesi onai s das persoas que prestaran 0s Seus Servizos no sector sanitario
as necesidades reais do sistema, a traveso da organizacion de programas e cursos de formacién. Por elo
formaranse especialistas nos sectores de maior interese para o sistema sanitario e potenciarase a formacion

cientifica e técnica dos profesionais sanitarios.

2. Actividades

Entre as actuaci6ns deste programa estan as seguintes:
1. Oreciclaxeeaformacion do persoal sanitario de acordo coas novas funciénstecnol Oxicas e sistemas de
xestion.
2. A redlizacion de diversos cursos agrupando o redor de tres grandes areas tematicas. Xestion, Xestion

Clinicael + D co obxecto de amalgamar as diversas areas de necesidade formativa.

3. Manter e desenvolver o Sistema Acreditador da Formacién Continuada dos profesionais sanitarios da

Comunidade Auténoma.

3. Organos encargados da stia execucién

CENTROS DE XESTION DENOMINACION
5001 Servizos Centrais
Provinciaa A CORUNA

1501 C.H.U. de A Coruiia
1505 Area Sanitaria de Ferrol
1507 X.A.P. A Corufia

1509 X.A.P. Santiago
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1571 C.H. Universitario de Santiago
Provincia: LUGO

2701 C.H. Xeral - Cade

2703 X.A.P. Lugo

Provinciaz OURENSE

3201 C.H. de Ourense

3206 X.A.P. Ourense

Provinciaa PONTEVEDRA

3601 C.H.Universitario de Vigo
3603 C.H. de Pontevedra

3606 X.A.P.Vigo
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4. CADROSNUMERICOS

Orzamento consolidado. Distribucién dos créditos por programas e servizos

Servizos
Programas
01 02 03 80 Total
411A-Direccion e servizos xerais de Sanidade 23.860,4 5.000,8, 60.375,1 89.236,3
412A-Atencion especializada 2.111.771,0 2.111.771,0
412B-Atencion primaria 1.436.746,4 1.436.746 4
413A-Proteccion e promocion da sadde publica 20.133,5 61.908,9 82.042,4
414A-Formacion de graduados e posgraduados 166,0 46.807,0 46.973,0
581A-Elaboracién e difusion estatistica 125,0) 125,0)
Total 43.993,8 62.033,9 5.166,8 3.655.699,5 3.766.894,1]

(Miles de euros)

Orzamento consolidado. Distribucién dos créditos por programas e capitulos

Capitulos
Programas
| I \% \ Vi Vil VI Total
411A-Direccion e servizos xerais de Sanidade 35.550,1 7.040,1 5.585,1] 39.784,4 885,00 391, 89.236,3
412A-Atencion especializada 1.052.640,9  840.968,2 98.513,8) 25.101,00 93.860,1  428,6 2584 2.111.771,0
412B-Atencion primaria 442.230,6 36.571,8 884.124,6 54.269,6  19.549,8 1.436.746,4
413A-Proteccion e promocion da sadde publica 29.621,3 1.066,5 14.944,1] 36.085,5 325,0 82.042,4
414A-Formacion de graduados e posgraduados 46.362,0 9,8 8,0 593,2 46.973,0
581A-Elaboracién e difusion estatistica 125,0) 125,0
Total 1.606.404,90 885.656,4 1.003.175,6 79.370,5 189.998,00 1.638,6| 650,00 3.766.894,1
(Miles de euros)
Distribucién organica
01 SECRETARIA XERAL 2008 2009 % Var.
Cap. | - Gastos de persoal 17.290,6) 17.957,2 39
Cap. Il - Gastos en bens correntes e servizos 2.348,7 21325 9,2
Cap. IV - Transferencias correntes 16.340,2 16.207,6) -0,8
Cap. VI - Investimentos reais 5.570,4 7.071,5 26,9
Cap. VIl - Transferencias de capital 1.530,3 625,0 59,2,
Total 43.080,2 43.993,8 2,1
(Miles de Euros)
02 DIRECCION XERAL DE SAUDE PUBLICA 2008 2009 % Var.
Cap. | - Gastos de persoal 27.032,6 29.621,3 9,6
Cap. IV - Transferencias correntes 3479 1.475,6 324,2
Cap. VI - Investimentos reais 31.547,9 30.937,0 -1,9
Total 58.928,4 62.0339 53

(Miles de Euros)
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03 D.X. DE ASEGURAMENTO E PLANIF. SANITARIA 2008 2009 % Var.
Cap. | - Gastos de persoal 2.799,5 2.875,8 2,7
Cap. IV - Transferencias correntes 0,0 43,0 0,0
Cap. VI - Investimentos reais 1.981,7 1.663,0 -16,1]
Cap. VIl - Transferencias de capital 352,1 585,0) 66,1]
Total 5.133,3 5.166,8 07
(Miles de Euros)
80 SERGAS 2008 2009 % Var.
Cap. | - Gastos de persoal 1.431.440,2 1.555.950,6) 8,7
Cap. Il - Gastos en bens correntes e servizos 858.523,9 883.523,9 2,9
Cap. IV - Transferencias correntes 1.024.428,2 985.449.4 -3,8
Cap. V - Fondo de continxencia 65.115,7 79.370,5 219
Cap. VI - Investimentos reais 150.100,9 150.326,4| 0,2
Cap. VIl - Transferencias de capital 1.600,0 428,6 73,2,
Cap. VIII - Activos financeiros 650,0 650,0 0,0
Total 3531.858,9  3.655.699,5 35
(Miles de Euros)
SERVIZOS 2008 2009 % Var.
01 SECRETARIA XERAL 43.080,2 43.993,8 21
02 DIRECCION XERAL DE SAUDE PUBLICA 58.928,4 62.033,9 53
03 D.X. DE ASEGURAMENTO E PLANIF. SANITARIA 5.133,3 5.166,8 0,7
80 SERGAS 3.531.858,9 3.655.699,5 3,5
Total 3.639.000,8 3.766.894,1 3,5
(Miles de Euros)
Conselleria e organismo auténomo
Conselleria 00.AA /Axencias Trans. Internas Consolidado
2008 2009 2008 2009 2008 2009 2008 2009
Cap. | - Gastos de persoal 471227, 50.454,3 1.431.440,2] 1.555.950,6 1.478.562,9] 1.606.404,9
Cap. Il - Gastos en bens correntes e servizos 2.348,7 21325 858523,9] 883.5239 860.872,6) 885.656,4
Cap. IV - Transferencias correntes 3.345.909,3 3.427.021,5 1.024.428,2 985.449,4 3.329.221,2| 3.409.295,3| 1.041.116,3 1.003.175,6|
OPERACIONS CORRENTES 3.395.380,7| 3.479.608,3 3.314.392,3 3.424.923,9 3.329.221,2| 3.409.295,3 3.380.551,8| 3.495.236,9
Cap. V - Fondo de continxencia 65.115,7, 79.370,5 65.115,7 79.370,5
Cap. VI - Investimentos reais 39.100,0 39.671,6) 150.100,9  150.326,4 189.200,9 189.998,0)
Cap. VII - Transferencias de capital 5.601,1] 27.474.6 1.600,0 428,6) 3.718,7 26.264,6 3.482,4 1.638,6
Cap. VIII - Activos financeiros 650,0 650,0 650,0 650,0
OPERACIONS DE CAPITAL 44.701,1 67.146,1)  217.466,6) 230.775,6 3.718,7 26.264,6|  258.449,0 271.657,1
Total 3.440.081,9 3.546.754,4 3.531.858,9 3.655.699,5 3.332.939,9 3.435.559,8 3.639.000,8 3.766.894,1]
(Miles de Euros)
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Medios persoais

Conselleria 2008 2009
Altos cargos 8 8
Persoal funcionario 1.148 1.090
Subgrupo A1 784 700
Subgrupo A2 57 78
Subgrupo C1 104 109
Subgrupo C2 185 185
Grupo E e agrupacions profesionais 18 18
Persoal laboral 103 161
Grupo | 3 18
Grupo I 4 3
Grupo 1l 18 41
Grupo IV 62 83
Grupo V 16 16
Outro persoal 6 4
TOTAL 1.265 1.263
Servizo Galego de Salde At. primaria At. especia. Serv. Xerais TOTAL
Altos cargos 4 4
P. Directivo 49 126 175
P. Facultativo 2.698 4.239 6.937
P. Sanitario non facultativo 2.807 12.186 14.993
P. non sanitario 2.136 6.148 8.284
P. Funcionario 784 590 346 1.720
P. Laboral 1 430 19 450
P. MIR 272 1.029 1.301
P. de cota 863 138 1.001
Outro persoal 55 55
TOTAL 9.610 24.941 369 34.920
Sociedades publicas
2009
Explo. Capit. | TOTAL
GALARIA 39.758,00  5.283,0 45.041,0
F. PUBLICA INST. G. DE OFTALMOLOXIA 2.250,0 93,0 2.343,0
F.P.ESCOLA G. DE ADMON SANITARIA 2.812,0 166,0 2.978,0
F. P. URXENCIAS SANITA. DE GALICIA 46.626,00  1.056,0 47.682,0
F.P. CENTRO TRANSFUSION GALICIA 24.913,0 544,0 25.457,0
F.P. GALEGA MEDICINA XENOMICA 2.932,0 1.032,0 3.964,0
(Miles de euros)
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