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Declaración de conflicto de intereses 
 
El Servicio de Planificación Sanitaria ha realizado actividades de 
difusión, formación e investigación en los que ha contado con el 
patrocinio de la industria vinculada con la salud. 
 
Las empresas de las que se ha recibido colaboración son: 
AstraZeneca, Pfizer, Boehringuer, Rovi, Bayer y Gebro Pharma. 
 
En todos los casos, los contenidos, los ponentes, los docentes y los 
temas de investigación se han elegido de modo independiente por 
parte del Servicio sin que en esta selección hayan participado 
dichos colaboradores. 
 
 
 
 

Declaració de conflicte d'interessos 
 

El Servei de Planificació Sanitària ha realitzat activitats de difusió, 
formació i recerca en els quals ha comptat amb el patrocini de la 

indústria vinculada amb la salut. 
 

Les empreses de les quals s'ha rebut col·laboració són: AstraZeneca, 
Pfizer, Boehringuer, Rovi, Bayer i Gebro Pharma. 

 
En tots els casos, els continguts, els ponents, els docents i els temes de 

recerca s'han triat de manera independent per part del Servei sense 
que en aquesta selecció hagin participat aquests col·laboradors. 
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1. Presentació i descripció del Servei 
 
La Direcció General de Prestacions i Farmàcia es va crear l'any 2002 
coincidint amb el traspàs de competències en matèria de salut des de 
l'Institut Nacional de la Salut (INSALUD) a les comunitats autònomes (CA) 
que encara no tenien transferides aquestes competències. 
 
Inicialment es va dir Direcció General de Planificació i Finançament, i 
englobava dos serveis: el Servei de Planificació i Qualitat i el Servei de 
Finançament. 
 
L'any 2011, es va produir una fusió de direccions generals i va passar 
anomenar-se Direcció General de Gestió Econòmica i Farmàcia, constituïda 
pels dos serveis abans comentats a més de per Servei d'Ordenació 
Farmacèutica i els Serveis de Control de Medicaments i Productes Sanitaris. 
 
L’any 2015 va passar a nomenar-se Direcció General de Planificació, 
Avaluació i Farmàcia, en prescindir de les funcions de finançament i quedar 
centrada en la planificació sanitària i la farmàcia. 
 
Finalment, l’any 2019, va canviar-se per el nom actual de Direcció General 
de Prestacions i Farmàcia.  
 
Des de l’inici, el Servei de Planificació Sanitària va assumir una sèrie de 
funcions similars a les que en té en altres CA. L’àmbit de treball es va 
focalitzar en dues grans àrees. D'una banda, les relacions institucionals 
amb el Sistema Nacional de Salut (SNS) mitjançant les diferents comissions, 
subcomissions i grups de treballs en les quals la representació de la CAIB 
requeia en el director general. D'altra banda, col·laborant amb el Servei de 
Salut, com a organisme responsable que garantia les prestacions sanitàries 
incloses en la cartera de serveis del SNS i la cartera de serveis 
complementaries de la CA. 
 
A més d'aquests dos grans vessants, es van establir relacions amb la resta 
de direccions generals de la Conselleria, així com amb la resta 
d'institucions i organismes relacionades de qualque manera amb el seu 
àmbit de competència. 
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2. Missió, Visió i Valors 
 
La missió del Servei de Planificació Sanitària és desenvolupar labors de 
planificació estratègica d’acord amb les directrius en política sanitària que 
marqui el Govern de les Illes Balears, el titular de la Conselleria de Salut i el 
seu comitè de direcció, així com aquelles derivades de la nostra pertinença 
al Sistema Nacional de Salut. 
 
Aquesta missió es basa a generar evidència per ajudar en la presa de 
decisions sobre les intervencions prioritàries que es du a terme en relació a 
l'atenció sanitària a partir de les necessitats en salut de la població. 
 
La nostra missió es desenvolupa de manera conjunta amb les altres 
direccions generals de la Conselleria de Salut i de forma especialment 
estreta amb el Servei de Salut com a responsable de la provisió de serveis i 
prestacions. 
 
En concret, existeixen diferents matèries que componen les àrees de 
desenvolupament del Servei de Planificació que són les següents: 
 

 Ordenació sanitària territorial 
 Definició de les polítiques de garantia de l'assegurament públic 
 Definició i coordinació de les prestacions sanitàries sobre la base de 

la cartera de serveis del SNS 
 Planificació dels serveis sanitaris 
 Promoció i desenvolupament de polítiques de qualitat de la 

prestació sanitària 
 Elaboració, implementació, seguiment i avaluació en matèria de 

planificació estratègica: pla de salut (CAIB), estratègies en salut (SNS 
i CAIB) i plans sectorials. 

 Investigació en anàlisi de resultats en salut i de variabilitat en la 
pràctica mèdica (VPM). 

 
 
La visió del Servei de Planificació és la de ser un referent per a tota 
l'organització sanitària pública de la CA, amb l'ajuda a la presa de decisions 
sobre la implantació i desenvolupament d'estratègies en matèria de 
política sanitària i l'establiment de prioritats. Aquesta aspiració incorporarà 
el compliment dels principis fonamentals que defineixen el model sanitari: 
universalitat, equitat, solidaritat, eficiència, racionalitat, coordinació 
institucional, participació, transparència, qualitat i rendició de comptes. 
 



8 
 

Com a element fonamental, impulsarà la coordinació dins de l'organització 
i aportarà racionalitat, rigorositat i metodologia per reduir la incertesa en 
la presa de decisions en matèria de planificació sanitària. 
 
Es constituirà per tant, en una adreça de suport directe al titular de la 
Conselleria en matèria de salut i a la resta de l'organització. 
 
L'anàlisi i avaluació contínua permetrà disposar d'una percepció real de les 
demandes i necessitats en Salut de la població de la CAIB, cosa què ajudarà 
a anticipar-nos als problemes emergents que puguin sorgir. 
 
Els nostres valors són: el compromís amb la defensa del model sanitari 
públic, l'ètica professional, la capacitació dels professionals del servei, la 
vocació de servei públic, l'actualització contínua de coneixements, l'aposta 
per la innovació i la cooperació amb la resta de l'organització. 
 
Aquesta definició de missió, visió i valors, juntament amb el seu objectiu 
fonamental d'aconseguir les metes formulades per la política sanitària, 
plasmant-les en plans estratègics o estratègies en salut, posiciona el Servei 
com a referent de la planificació estratègica sanitària a l’àmbit autonòmic. 
 
Els documents estratègics que elabora el Servei tenen una vocació 
territorial per a tota la comunitat autònoma i pretenen tenir 
transcendència a tots els àmbits de l'organització.  
 
En aplicació de la separació de funcions d'assegurament, compra i provisió 
que defineixen el model sanitari vigent en el SNS, el Servei de Planificació 
Sanitària es posiciona en la funció d'assegurament i pretén participar en 
l'articulació de polítiques de macrogestió dels serveis sanitaris. 
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3. Organització interna i recursos 
L'organigrama funcional del Servei de Planificació Sanitària és el següent: 
 
 
 
 

Cap de Servei de 
Planificació Sanitària

Eusebi J. Castaño Riera 

Auxiliar Administratiu 
Sebastià Balle

Mesquida

Cap de Negociat III
Yolanda Muñoz Alonso

Lloc Base ATS 
Sense cobrir

Responsable CMBD 
Autonòmic

Tolo Sastre Palou
[compartit DG Salut Pública]

Cap de Secció
Isabel Llopis Valls 

(en comissió de 
serveis a l’ib-salut)

Cap de Secció II
Mª Jesús Martín 

Sánchez

Director General de Prestacions i Farmàcia
Atanasio García Pineda

ORGANIGRAMA FUNCIONAL 
SERVEI DE PLANIFICACIÓ SANITÀRIA
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4. Activitats més rellevants per àrees  
 
4.1. Planificació estratègica sanitària 
 

PLANIFICACIÓ ESTRATÈGICA SANITÀRIA

ESTRATÈGIAS EN SALUT

CAIB

CURES PAL·LIATIVES

MALALTIA PULMONAR OBSTRUCTIVA 
CRÒNICA (MPOC)

ICTUS

DIABETIS
MALALTIES MINORITÀRIES I 

COMPLEXES
MALALTIES REUMÀTIQUES I 
MUSCULOESQUELÈTIQUES

MALALTIES NEURODEGENERATIVAS
MALATIA RENAL CRÒNICA

SALUD CARDIOVASCULAR (abans 
CARDIOPATIA ISQUÈMICA )

PLA DE QUALITAT SNS

CUIDADOS PALIATIVOS

EPOC
ICTUS

DIABETES
ENFERMEDADES RARAS

ENFERMEDADES REUMÁTICAS Y 
MUSCULOESQUELÉTICAS

ENFERMEDADES 
NEURODEGENERATIVAS

CRONICIDAD [ENFERMEDAD RENAL 
CRÓNICA]

SALUD CARDIOVASCULAR (antes 
CARDIOPATIA ISQUÈMICA )

PRAN-SNS COLABORACIÓ ALTRES 
PLANS I ESTRATÈGIES 

CAIB

PLAN EMERGENCIAS 
SANITARIAS SNS

CAIB
PLA DE SALUT

ESTRATÈGIA 
CRONICITAT

ESTRATÈGIA SOCIAL 
DE PROMOCIÓ DE LA 

SALUT 

PRAN_CAIB

COLABORACIÓ EN PROGRAMES, PROTOCOLS, PROCESOS ASISTENCIALS, GUÍES DE PRÀCTICA CLÍNICA, GRUPS DE TREBALL 

 
 
 
4.1.1 ESTRATÈGIES EN SALUT 
Entre les funcions del Servei de Planificació, es troba la de donar suport al 
desenvolupament de la majoria de les estratègies de salut del SNS i la seva 
translació a la CAIB. 
 
Destacarem per una banda les actuacions dirigides a l'elaboració, difusió, 
avaluació i actualització de les estratègies en salut i per altra, les actuacions 
centrades en els Comitès Tècnics de les Estratègies que es coordinen des 
de la nostra Direcció General. 
 
En el primer cas, en aquests anys, s'han dut a terme les següents activitats 
rellevants que distingirem entre les realitzades en el Sistema Nacional de 
Salut (SNS) i aquelles dutes a terme a la CAIB. 
 
o En el SNS: 

 Elaboració de les següents estratègies noves: 
- Salut Cardiovascular (publicada 2022) 
- Pla Integral d’Alzheimer i altres demències (2019-2023) 

 Actualització de les següents estratègies ja existents: 
- Malalties Neurodegeneratives (2021) 
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- Pla enfront de les Resistències als antibiòtics (2019-2021) 
 Avaluació de les següents estratègies: 

- Ictus (2020-2021) 
- Cures Pal·liatives (2021) 
- Malalties Reumàtiques i Musculoesquelètiques (2021) 
- Malalties Rares (2021) 
- Malaltia Pulmonar Obstructiva Crònica (2021) 

 
 Elaboració de documents específics del SNS en els àmbits de les 

estratègies: 
- Abordatge del peu diabètic en el marc de l’Estratègia de Diabetis 

del SNS (2021) 
- Abordatge de l’Alzheimer i alteres demències en el marc de 

l’Estratègia de Malalties Neurodegeneratives del SNS (2020-2021) 
 
o En la CAIB: 

 Elaboració de les següents estratègies noves: 
- Estratègia d’ELA de les Illes Balears (2019-2023) 

 
 Elaboració de documentació relacionada amb les Estratègies: 

- Publicació de fulletons informatius per la ciutadania sobre 
l’Estratègia d’ELA de les Illes Balears 

- Publicació del primer informe “Com moren els ciutadans de les 
Illes Balears”, en el marc del desenvolupament de la Llei 4/2015, 
de 23 de març, de drets i garanties de la persona en el moment 
de morir, i vinculat a l’estratègia de Cures Pal·liatives de les Illes 
Balears. Aquest informe es va elaborar amb la col·laboració del 
Centre Coordinador de Cures Pal·liatives, la Direcció General de 
Salut Pública i Participació i el Gabinet Tècnic de la Gerència 
d’Atenció Primària de Mallorca. 

- Col·laboració en l’actualització del Programa de Cures pal·liatives 
2019-2023 

- Col·laboració en l’elaboració del Protocol d’ictus pediàtric de les 
Illes Balears i dels pòsters pel maneig ràpid de l’ictus pediàtric a 
les urgències que té tres versions: una per a l’hospital Son 
Espases, altra per la resta d’hospitals i una tercera per atenció 
primària. Aquest treball es va fer en el marc del Grup Balear 
d’ictus a l’edat pediàtrica, un grup multidisciplinar amb 
representants de totes les especialitats i àmbits implicats en 
l’atenció a l’ictus pediàtric, constituït pel Servei de Salut i amb 
l’encàrrec d’elaborar dit protocol. Aquest grup es va reunir 
periòdicament de manera telemàtica i va consensuar tant el 
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protocol com els pòsters. En el nostre cas ha quedat vinculat a 
l’Estratègia d’ictus de les Illes Balears. 

 
En el segon apartat, el que fa a les actuacions centrades en els Comitès 
Tècnics, s'han dut a terme les següents activitats rellevants que distingirem 
també, entre SNS i CAIB 
o En el SNS: 

- Suport als coordinadors de les estratègies en salut de la CAIB en la 
seva participació en els Comitès Institucions. Aquest suport inclou la 
preparació i documentació de les reunions així com també la gestió i 
finançament dels seus desplaçaments. 

- Co-participació, amb els coordinadors de les estratègies, en 
l’avaluació de les estratègies i en la revisió de documents vinculats a 
les mateixes. 

- Co-gestió, amb els coordinadors de les estratègies, dels fons 
finalistes del SNS i de l’AEMPS per el desenvolupament de les 
estratègies de malalties neurodegeneratives (2019-2020-2021) i del 
programa d’optimització d’antibiòtics en el marc del PRAN del SNS 
(2020-2021). 

 
o En la CAIB: 

- Reunions amb els coordinadors de les estratègies en salut que es 
coordinen des del Servei de Planificació (25 de juliol de 2019/28 de 
setembre de 2020/ 21 de juny de 2021). Destaquem la reunió del 28 
de setembre de 2020 on es fa una recapitulació de les accions que 
s’han dut a terme durant el confinament a causa de la Covid19 i es 
proposa fer una nova priorització de les accions més importants de 
cada estratègia a desenvolupar en els propers anys, incloent la 
variable Covid19 en aquesta priorització. 

 
- Reunions comitès tècnics de cadascuna de les Estratègies. A la tabla 

següent indiquem les dates d’aquestes reunions. 
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- Coordinació dels grups de treball en els quals s’organitzen les 

Estratègies. Al llarg d’aquest període, s’han constituït 25 grups en els 
quals han participat 116 persones.  
 

Estratègia Grups Nº de 
persones 

Malalties 
neurodegeneratives 
(Grup ELA) 

Fase prediagnòstica  
 

 
36 

Fase d'atenció imminent hospitalària 
 
Fase avançada pal·liativa 
 

 
Malaltia renal crònica 

Grup de treball de les aigües d'hemodiàlisi  
24 Grup de treball de la malaltia renal crònica estadis 1-3 i 

coordinació amb Atenció Primària 
Grup de treball de MRCA i diàlisi peritoneal 
Grup de treball multidisciplinari d'accés vascular 
d'hemodiàlisi. 
Grup de treball de trasplantament renal. 
Grup de treball de gestió de qualitat, registre de 
malalts renals  
Grup de treball de cures pal·liatives en nefrologia 
Grup de treball de nefrologia pediàtrica 

Estratègia de cures 
pal·liatives 

Grup de treball de cures pal·liatives en nefrologia  
16 

Estratègia Membres del 
Comitè Tècnic Data reunió 

Cures pal·liatives 23 08/05/2019 
23/02/2020 

Diabetis 18 15/05/2019 

Malalties rares 12 Pendent de convocar 

MPOC 19 09/05/2019 

MRC 29 16/05/2019 

PRAN 33 29/05/2019 

Ictus 25 02/05/2019 
26-03-2020 

Malalties 
neurodegeneratives 
Grup ELA 

 
- 

36 

Pendent de convocar 
19/02/2019 

Salut Cardiovascular (antiga 
Cardiopatia Isquèmica) - Pendent de convocar 

Malalties reumàtiques i 
musculoesquelètiques 22 Pendent de convocar 
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Grup de treball actualització Programa de cures 
pal·liatives 

Estratègia de MRiME Grup de treball d’atenció sanitària i social   
17 Grup de treball captació  i autonomia del pacient: 

Grup de treball equitat i salut en totes les polítiques  
Grup de treball promoció de la salut i prevenció de la 
malaltia 
Grup de treball gestió de la informació sanitària i 
sistemes d’informació  
Grup de treball formació i investigació 

Estratègia d’ICTUS Grup de treball promoció d’estils de vida saludables i 
prevenció 

 
19 

Grup de treball rehabilitació i reinserció 
Grup de treball atenció en fase aguda al pacient amb 
ictus  
Grup de treball d’investigació 
Grup de treball d’indicadors 

Grup de treball protocol ictus pediàtric 15 

 
Estratègia de MPOC 

 
Grup de treball MPOC i dona 

 
8 

 
- Actualització de les Estratègies en Salut de la CAIB.  

L’any 2018 vàrem iniciar un procés d’actualització de les estratègies. 
Vàrem elaborar una metodologia, pivotant en els Comitès Tècnics de les 
mateixes, que ens permetria unificar i homogeneïtzar la recollida 
d’informació de forma sistemàtica. Vàrem començar amb les següents 
estratègies: Cures Pal·liatives, Diabetis, Malaltia Pulmonar Obstructiva 
Crònica (MPOC), Malaltia Renal Crònica (MRC) i Ictus.  
L’any 2019 vàrem proposar fer servir aquesta mateixa metodologia per 
aquelles estratègies de les quals encara no tenim document autonòmic 
con son: Malalties Minoritàries i Complexes; Malalties 
Neurodegeneratives, Salut Cardiovascular i Malalties Reumàtiques i 
Musculoesquelètiques. Igualment, aquesta metodologia s’ha fet servir 
pel  Pla enfront de les Resistències Als Antibiòtics de les Illes Balears.  
El novembre de 2020 es va signar un conveni de col·laboració entre la 
Direcció General de Prestacions i Farmàcia de la Conselleria de Salut i 
Consum, amb la farmacèutica Boehringer Ingelheim i la consultora 
CROWE, per identificar les accions prioritàries a desenvolupar en els 
propers cinc anys de totes les estratègies en salut de la CAIB, les 
coordinades des de la nostra direcció general i les coordinades des del 
Servi de Salut i des de la Direcció General de Salut Pública i Participació, 
en total setze estratègies.  L’objectiu del projecte va ser revisar les 
acciones prioritàries incorporant l’aprenentatge aportat per la 
pandèmia i fer una priorització i ordenació temporal de la 
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implementació de totes aquestes accions en els propers anys com si es 
tractés d’un full de ruta.  
 

- Actualització dels documents de metodologia del funcionament de les 
Estratègies en Salut de la CAIB. 

 
- Jornades de les estratègies en salut. Entre les activitats que s’organitzen 

per la implementació de les estratègies hi figuren accions de difusió i de 
formació que s’han dut a terme mitjançant una sèrie de jornades. 
Aquestes jornades poden ser monotemàtiques o poden realitzar-se al 
voltant de més d’una estratègia. Habitualment compten amb tallers 
formatius d’actualització per a professionals i són acreditades per la 
Comissió de Formació Continuada de les Professions Sanitàries de les 
Illes Balears. A més, sempre compten amb un apartat dedicat als 
pacients i associacions de pacients. 

 
En aquests any s’han organitzat les següents jornades d’estratègies: 

 
 14/06/2019 Jornada ELA de les Illes Balears (0.6 crèdits). Hospital 

Universitari Son Llàtzer. La jornada va tenir tallers i ponències. Hi 
varen participar 10 ponents/docents. 

Inscrits 136 
Inscrits per categories 

Medicina 37 
Infermeria 26 

Altres professionals 73 
total certificats  

(ponències + tallers) 100 
 

 25/10/2019 II Jornada del Pla enfront de les Resistències als 
antibiòtics de les Illes Balears (PRAN_CAIB). (0.6 crèdits). Hospital 
Universitari Son Llàtzer. La jornada va comptar amb 7 ponències i 10 
ponents. 
 

Inscrits 91 
Inscrits per categories 

Medicina 35 
Infermeria 24 

Altres professionals y 
desconegut 22 +10 

Certificats acreditats 63 
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 11/10/2019 V Jornada de l’estratègia de cures pal·liatives de les Illes 
Balears. (0.6 crèdits). Hospital Universitari Son Espases. La jornada va 
tenir 3 tallers i ponències. Hi varen participar 10 ponents/docents. 
 

Inscrits 129 
Inscrits per categories 

Medicina 28 
Infermeria 71 
Psicologia 9 

Fisioteràpia 2 
Treball Social 6 

Altres Professions 13 
Acreditats 100 

 
 13-12-2019  IV Jornada de l’Estratègia de la Malaltia Pulmonar 

Obstructiva Crònica (EPOC) de la Comunitat de les Illes Balears. (0.8 
crèdits). Hospital Universitari Son Espases. La Jornada va tenir 3 
tallers i ponències. Hi varen participar 9 ponents/docents 

 
 

 
 23 i 23 de setembre de 2021 II Jornada d’Estratègies en Salut de 

Menorca. (0.9 crèdits) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Inscrits 88 
Inscrits per categories 

Medicina 35 
Infermeria 31 
Fisioteràpia 5 

Altres professions13 
Desconeguts 4 

Certificats acreditats 56 

Inscrits     24 
Inscrits per categories 

Medicina 13 
Infermeria 5 
Fisioteràpia  

Altres professions 7 
Desconeguts  

Certificats acreditats  
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 4 i 5 de novembre de 2021 I Jornada de l'Estratègia de Malalties 
Minoritàries de les Illes Balears. Curs d'actualització en malalties 
minoritàries. (1 crèdit) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 17 de desembre de 2021 II Jornada de l’Estratègia de Malalties 
Neurodegeneratives de les Illes Balears. (0.6 crèdits) 

                                              
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
El Servei de Planificació elabora el programa científic de les jornades, 
juntament amb el Coordinador autonòmic i altres membres del Comitè 
Tècnic de l’Estratègia. També en dóna suport tècnic i administratiu 
(sol·licitud d’acreditació, reserva de sales, control d’inscripcions, avaluació, 
certificats, desplaçament de ponents i docents, etc.). 
 
Tota l’activitat que genera la Jornada es tramita mitjançant el microsite del 
Servei http://www.caib.es/sites/planificaciosanitaria/ca/portada-34065/ 
 
 
 

Inscrits   89 
Inscrits per categories 

Medicina   31 
Residents medicina  5 

Infermeria 10 
Fisioteràpia  1 

Treball Social   3 
Altres professions   29 

Certificats acreditats  

Inscrits   131 
Inscrits per categories 

Medicina   34 
Infermeria  23 
Logopèdia  3    
Psicòleg  12 

Teràpia Ocupacional  8 
Treball Social  18 

Altres 33 
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4.1.2 COORDINACIÓ DEL PLA ENFRONT DE LES RESISTÈNCIES ALS 
ANTIBIÒTICS DE LA CAIB (PRAN_CAIB) 
 
El Ministeri de Sanitat, mitjançant l’Agència Espanyola del Medicament i 
Productes Sanitaris (AEMPS), ha implementat els darrers anys el Pla enfront 
de les Resistències als Antibiòtics.  
 
4.1.2.1 Comissió PRAN_CCAA Salut Humana 
La representació de la nostra CA a la Comissió PRAN_CCAA Salut Humana 
recau en el cap de servei de planificació sanitària. En el període d’aquesta 
memòria s’han dut a terme les següents reunions: 3/12/2019; 30/09/2020; 
25/05/2021/; 10/06/2021; 19/10/2021.  
 
A aquestes reunions s’han aprovat entre d’altres els següents documents o 
projectes: 

- Actualització del Pla Nacional enfront de les Resistències als 
antibiòtics (PRAN, 2019-2021) 

- Xarxa de laboratoris per a la vigilància dels microorganismes 
resistents (2018-2019) 

- Programa d'educació sanitària orientat a promoure l'ús racional de 
medicaments dirigit a la ciutadania” (2019) 

- Document marc per a la vigilància nacional de les resistències als 
antimicrobians (2019) 

- Conveni per a la implementació dels programes d'optimització d'ús 
d'antibiòtics (PROA) en l'àmbit hospitalari, d'atenció primària i 
sociosanitari (2020) 

- Projecte WASPSS 
- Participació en el projecte europeu JAMRAI 

 
4.1.2.2 Comitè Tècnic PRAN_CAIB 
A la CAIB es va decidir coordinar el PRAN amb la metodologia de les 
estratègies en salut. D’aquesta manera, es va  constituir el Comitè Tècnic 
del PRAN de la CAIB el 7 de febrer de 2017. Es va haver de desconvocar la 
reunió prevista pel mes d’abril de 2020 per mor de la pandèmia.  
 
EL PRAN_CAIB té designats dos coordinadors: Leonor Periáñez Párraga, del 
Servei de Farmàcia Hospitalària de l’HUSE i Antonio Oliver Palomo, del 
Servei de Microbiologia de l’HUSE. Aquestes dues persones formen part de 
la Comissió Tècnica del PRAN a l’AEMPS en representació de dues societats 
científiques. Per això, la representació de la CAIB a aquesta Comissió recau 
en el cap de servei de Planificació Sanitària. 
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En la reunió del Comitè Tècnic del 29 d’abril de 2019 es va aprovar el 
document d’accions prioritàries del PRAN de la CAIB, que s’ha fet servir de 
base pel nou document d’actualització de 2021. 
 
4.1.2.3 Creació de la Comissió PROA de la CAIB i de les Comissions 
PROA dels hospitals i Gerències d’Atenció Primària: 
 
El 4 de març de 2019 es va aprovar pel Consell Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salut (CISNS) un document d’actualització del PRAN amb les 
accions prioritàries a desenvolupar en el trienni 2019-2021. Entre aquestes 
accions s’inclou la implementació dels Programes d’Optimització de l’Ús 
d’Antibiòtics (PROA) als àmbits d’AP, hospitalari i sociosanitàri. 
 
En el marc de implementació d’aquestes accions, el 24 de setembre de 
2019 es va publicar una resolució de la Secretaria General de Sanitat i 
Consum que recollia un conveni per a la implementació dels programes 
d’optimització de l’ús d’antibiòtics (PROA) a l’àmbit hospitalari, d’atenció 
primària i sociosanitari (BOE 247 de 14 d’octubre de 2019 Sec. III. Pàg. 
112939). La CAIB es va adherir al conveni el 3 de febrer de 2020 juntament 
amb altres 8 CCAA.  
 
Els 2 compromisos principals de les Comunitats Autònomes que 
s’adhereixen al conveni són: 

1. La identificació d’un responsable de la CCAA, el qual es  
denominarà Coordinador científic-tècnic  

2. L’Aportació de les infraestructures tècniques i de gestió 
necessàries, així com dels recursos materials i personals precisos per 
la correcta y eficaç execució dels compromisos adquirits pel Conveni.  

La Conselleria de Salut va designar a la Coordinadora PROA CAIB (Dra. 
Estrella Rojo Molinero, microbiòloga de l’hospital Son Espases) i el 30 de 
setembre de 2020 es va constituir la Comissió PROA de la CAIB. Aquesta 
Comissió es va formar amb la Coordinadora científic-tècnica de la CAIB, el 
director general de Prestacions i Farmàcia, els coordinadors del PROA de la 
CAIB, un representant de l’ib-salut, un representant de cada hospital públic 

Pla de resistència als 
antibiòtics CAIB 

Membres del 
Comitè Tècnic 

Data reunió 

PRAN 32 

07/02/2017 (constitució) 
20/12/2017 
15/06/2018 
29/04/2019 
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i un altre de cadascuna de les 3 àrees d’Atenció Primària (que seran els 
responsables PROA de les seus respectius centres ò àmbits). 
En aqueta primera reunió es van consensuar les properes accions per 
implementar els PROA a la CAIB. 
 
El 13 d’Abril de 2021 va tenir lloc la segona reunió de la Comissió PROA de 
la CAIB en la qual es van establir els objectius per l’any 2021 i es van 
seleccionar els indicadors d’estructura, processos i resultats de cada 
hospital/gerència d’AP entre d’altres qüestions. 
 
El 13 de novembre de 2021 es va celebrar la tercera reunió de la Comissió 
PROA de la CAIB en la qual es va revisar la consecució dels objectius de 
2021 i es va començar la feina per establir els objectius per 2022, entre 
altres temes.  
 
Hem elaborat, juntament amb la coordinadora PROA autonòmica, les 
memòries justificatives del conveni dels anys 2020 i 2021, ambdues 
aprovades per la comissió PROA de l’AEMPS. 
 
A més, hem participat de les reunions convocades per l’AEMPS sobre l’eina 
d’auto certificació PROA, que resta pendent d’aprovar per l’any 2022. 
 
 
4.1.2.3 Projecte WASPSS 
 
Es tracta d’un projecte coordinat des del PRAN Nacional iniciat l’any 2018 
amb l’objectiu d’adaptar i validar una eina informàtica per donar suport als 
equips o Programes d’ús optimitzat d’antibiòtics (PROA). Aquesta Eina es 
diu WASPSS (Wise Antimicrobial Stewardship Program Support Systems). 
 
L'aplicació WASPSS té com a objectiu facilitar el maneig dels tractaments 
antibiòtics en el marc dels PROA. Aquesta aplicació facilita el treball dels 
equips PROA a través d'un sistema d'alertes. A més, aquesta eina permet 
una integració de la informació disponible a l'hospital (laboratori, 
microbiologia, història clínica). Es tracta per tant, d'una eina que permetrà 
l'elaboració de mapes actualitzats de resistència, la definició de llits àgils de 
resposta i l’elaboració d’informes agregats de resistència. 
 
L’hospital Universitari Son Espases (HUSE) va ser un dels 10 hospitals dels 
SNS triats per l’AEMPS per dur a terme el pilotatge d’aquests projecte. Per 
diverses raons el projecte s’ha anat retardant i a 31 de desembre de 2021 
encara no ha pogut finalitzar.  
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Inicialment el projecte havia de tenir continuïtat a las resta d’hospitals del 
SNS que volguessin adherir-se al mateix. En el cas de la CAIB, varen 
manifestar la intenció d’adherir-se els hospitals de Son Llàtzer, Manacor, 
Inca i Can Misses. Però al tancament d’aquesta memòria, aquesta 
ampliació del projecte està paralitzada a la espera de concretar el seu 
finançament. 
 
4.1.2.3 Projecte europeu Antimicrobial resistance and HealthCare 
Associated Infections (EU-JAMRAI) 
La CAIB ha participat en aquest projecte com a soci del node espanyol que 
ha coordinat l’AEMPS. Per part de les nostres illes han participat l’hospital 
Son Espases, l’IDISBA i la nostra Direcció General representada pel nostre 
servei. El projecte va començar l’any 2017 i va finalitzar el 28 de febrer de 
2021, amb una pròrroga de mig any per culpa de la pandèmia. El nostre 
grup va participar en els següents grups de treball (WP): WP1 
(“Coordination”), WP6 (“Policies for prevention of Health Care Associated 
Infections and their implementation”), WP7 (“Appropriate use of antimicrobials 
in Health Care”), WP8 (“Awareness raising and Comunication”) i WP9 
(“Prioritizing and Implementing Reseach and Innovation for Public Health 
needs”). 
 
El projecte ens ha permet, a més de millorar el coneixement de com 
afrontar les polítiques de les residències als antibiòtics i compartir les 
experiències d’altres països, poder disposar a la CAIB dels informes sobre 
consum d’antibiòtics i incidència de microorganismes multirresistents a la 
nostra CCAA des de l’any 2019. Aquesta informació es recull a través dels 
equips PROA dels hospitals i d’atenció primària, i amb la participació també 
del Servei de Farmàcia dels serveis centrals de l’ib-salut. Es publiquen dos 
informes a l’any, i cada informe conté informació sobre els consums i 
resistències dels hospitals i de l’àmbit comunitari. Les dades dels informes 
corresponen a l’any previ al de publicació. El Servei de Planificació va 
participar com a col·laborador amb aquests informes. 
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4.1.3 PLA D’ACTUACIONS ENFRONT D’EMERGÈNCIES SANITÀRIES DEL SNS 
El nostre Servei va ser designat “Punt Focal” del Pla l’any 2014 i s’encarrega 
de coordinar la informació sol·licitada pel Ministeri per l’elaboració del Pla 
Nacional. 
 
Durant l’any 2017 es varen dur a terme dues reunions al Ministeri i es va 
actualitzar la informació sobre recursos disponibles a la CAIB. La darrera 
referència que tenim d’aquest projecte és de l’any 2017 vàrem respondre a 
una enquesta per l’actualització del pla de 2014.  
 
4.1.4. PLA ESTRATÈGIC DE PEDIATRIA DE LES ILLES BALEARS (PEP_CAIB) 
El 14 de març de 2019 es va du a terme una reunió del Grup Promotor del 
Pla. El Grup Promotor es va ampliar per tal d’incorporar representants 
d’infermeria i de les societats científiques més rellevants de medicina de 
família i comunitària. En la reunió es va explicar la trajectòria del Pla, es va 
presentar el darrer esborrany del document i es va donar un termini per 
enviar les aportacions al mateix que cada membre del Grup consideri 
oportú. Es va elaborar un document amb totes aquestes aportacions. 
 
El mes d’octubre de 2019 es va fer la transferència de l’estat de situació 
d’aquest projecte i de tota la informació disponible a la Coordinadora 
Autonòmica de Pediatria de la CAIB, designada pel Servei Salut de les Illes 
Balears, per fer-se responsable del mateix. 
 
4.1.5. PLA ESTRATÈGIC DE LA CONSELLERIA DE SALUT. 2016-2020 
L’any 2018 es va fer la proposta d’indicadors per avaluar les accions del Pla 
competència del nostre Servei. L’any 2019 es va col·laborar a l’avaluació del 
mateix.  
 
4.1.6. COMITÈ AUTONÒMIC DE COORDINACIÓ ASSISTENCIAL DEL CÀNCER 
INFANTIL I DE L’ADOLESCÈNCIA. 
 
El 10 de gener de 2021 es va publicar la resolució del Director General del 
Servei de Salut per la constitució de Comitè Autonòmic de Coordinació 
Assistencial del Càncer Infantil i de l’Adolescència de les Illes Balears. La 
persona designada per la nostra direcció general en aquest comitè és el 
cap de servei de planificació sanitària.  
 
S’han mantingut dues reunions (26/04/2021 i 16/11/2021).  
El comitè es creà a instancies del Ministeri de Sanitat i té com a principals 
objectius: elaborar l’oferta assistencial de les Illes Balears per al càncer 
infantil i de l’adolescència; vetlar perquè tots els infants i adolescents fins 
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als 18 anys d’edat diagnosticats de càncer siguin atesos aplicant els millors 
estàndards de qualitat i seguretat en unitats multidisciplinàries d’oncologia 
i hematologia infantil; garantir que cada pacient sigui inclòs en el protocol 
terapèutic més efectiu, segur i actualitzat d’acord amb l’evidència científica 
disponible; elaborar i aplicar els protocols de gestió de pacients i els 
protocols de coordinació amb la resta dels recursos assistencials; 
assegurar la transició dels infants i adolescents als serveis d’atenció 
d’adults; promoure la participació als estudis multicèntrics i assaigs clínics; 
garantir la formació continuada i conjunta dels professionals mèdics i 
d’infermeria —i altres professionals involucrats en l’equip assistencial—; 
impulsar i monitorar programes de formació i educació dels pacients i 
de la seva família; i garantir l’accés a l’atenció pal·liativa pediàtrica en els 
casos en què sigui necessari. 
 
4.1.7 UNITAT TÈCNICA d’ÈTICA ASSISTENCIAL de les ILLES BALEARS 
 

UNITAT TÈCNICA DE SUPORT AL COMITÈ d’ÈTICA 
ASSITENCIAL DE LES ILLES BALEARS (CEA-ib)

Decret 3/2019, de 25 de 
gener

PRESIDENTA: PILAR SÁNCHEZ-CUENCA
SECRETÀRIA UNITAT TÈCNICA: 

YOLANDA MUÑOZ ALONSO

COMITÈS `d'ÈTICA 
ASSITENCIAL dels 

Hospitals, gerències 
d'àrea i de la GAPMA

 
 

El decret 3/2019, de 25 de gener, de creació del Comitè d’Ètica Assistencial 
de les Illes Balears i dels comitès d’ètica assistencial dels hospitals públics o 
privats de les àrees de salut de Menorca, d’Eivissa i Formentera i d’Atenció 
Primària de Mallorca, estableix que dit comitè queda adscrit orgànicament 
a la Direcció General de Planificació, Avaluació i Farmàcia de la Conselleria 
de Salut de les Illes Balears. 
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Aquest Comitè es vincula al desenvolupament normatiu de la Llei 04/2015 
de drets i garanties de la persona en el procés de morir que va esser 
impulsada des de l’Estratègia de Cures Pal·liatives de les Illes Balears.  
 
El dia 27 de febrer de 2019 es va organitzar una jornada de Presentació del 
Decret de creació del Comitè d’Ètica Assistencial de les Illes Balears a Can 
Campaner. La Jornada va ser organitzada des de la unitat tècnica i va 
comptar amb la següent participació: 

 
Inscrits 105 
Inscrits per categories 

Medicina 36 
Infermeria 23 

Altres professionals 46 
Assistiren 99 

 
La Unitat tècnica d’ètica assistencial al llarg d’aquest període ha celebrat: 6 
reunions plenàries i 7 reunions de la comissió permanent.  
 
S’ha fet la gestió dels procediments d’acreditació dels Comitès d’ètica 
assistencial dels 11 centres que han acreditat els seus CEAs. 
 
Cal destacar que el 24 de febrer de 2020, el CEAIB va rebre l’encàrrec  
d’elaborar un informe sobre les implicacions ètiques de l’aprovació de la llei 
de l’eutanàsia a sol·licitud de la Consellera de Salut i Consum. L’informe es 
va entregar el dia 26 de març de 2021. 
 
També durant aquest període el CEAIB ha rebut dues consultes externes al 
Comitè. 
 
En aquesta matèria, el Servei de Planificació Sanitària va assumir la 
representació de la CAIB a la “Red de consejos, comisiones y comités 
autonómicos de bioética y del Comité de Bioética de España (REDECABE)” des 
de l’any 2017. La persona designada en aquesta xarxa és la secretària de la 
unitat tècnica. 
 
El CEAIB elabora una memòria anual de la seva activitat que es pot 
descarregar a la web: 
https://www.caib.es/sites/planificaciosanitaria/ca/comite_detica_assistencial_illes_balears/ 
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4.2. Comissions del SNS 

 

COMISSIONS SNS

COMISIÓN DE PRESTACIONES, 
ASEGURAMIENTO Y FINANCIACIÓN  

(CPAF)

GRUPO DE 
TRABAJO DE 
CARTERA DE 
SERVICIOS

RED DE AGENCIAS 
DE EVALUACIÓN 
TECNOLOGÍAS 

SANITARIAS

COMISIÓN 
DELEGADA (CD)

OTRAS 
COMISIONES, 
GRUPOS DE 

TRABAJO

PLENO CONSEJO 
INTERTERRITORIAL 

DEL SISTEMA 
NACIONAL DE 
SALUD (CISNS)

REGISTRO 
ESTATAL DE 

PROFESIONALES 
SANITARIOS 

DECRET 7/2011 de 4 de 
febrer, pel qual es crea i 

regula el Registre de 
Professionals Sanitaris 

de la CAIBDEFINICIÓN Y 
ACTUALIZACIÓN CARTERA 

DE SERVICIOS DEL SNS

 
 
 
El Servei de Planificació dóna suport al director general de la DGPIF en 
aquelles comissions del SNS en les quals ostenta la representació de la 
CAIB. També dóna suport a la preparació dels Plens del Consell 
Interterritorial del SNS, en què té la representació la persona titular de la 
Conselleria de Salut. 
 
Una vegada que es rep l'ordre del dia i la documentació de la reunió, se’n 
distribueix entre els directors generals segons el seu àmbit de 
competència i se’ls sol·licita que informin sobre els temes a tractar. Es 
prepara un dossier amb la documentació de la reunió i les propostes de la 
CA per al debat de cada reunió. Es fa seguiment posterior dels acords 
presos en les diferents reunions així com de la sol·licitud d'informació que 
es fa a les CA. També s’elaboren informes i memòries requerides per les 
distintes comissions o grups de treball. El Ministeri té obert un espai virtual 
de comunicació i col·laboració, l’e-room del SNS, on es fa seguiment de la 
Comissió de Prestacions, Assegurament i Finançament (CPAF). Finalment, 
s’arxiva tota la documentació rellevant de les distintes comissions.  
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En el període objecte d’aquesta memòria s’han realitzat 9 reunions de la 
CPAF [28/03/2019; 24/04/2019; 10/07/2019(VC); 14/07/2020; 29/01/2021; 
09/06/2021; 05/07/2021 (VC); 21/10/2021; 11/11/2021 (monogràfic PADI)] 
 
Pel que fa a les reunions del Ple del CISNS, la pandèmia ha provocat una 
modificació substancial de a dinàmica de funcionament d’aquest òrgan de 
gestió. El Ple del CISNS ha arribat a tenir, en alguns moments de la crisis 
sanitària, vàries reunions setmanals. Aquestes reunions es convocaven 
segons el procediments extraordinari. Tenim registre d’un total de 117 
reunions en el període 2019-2021. 
 
En la dinàmica habitual de reunions ordinàries del Ple del CISNS, es 
convoca una reunió prèvia de la Comissió Delegada del CISNS. Aquesta 
dinàmica s’ha vist modificada durant la pandèmia. L’any 2020 no es va 
convocar cap reunió d’aquesta comissió. En el període 2019-2021 s’han 
realitzat 7 reunions [27/02/2019; 10/04/2019; 06/05/2019; 08/10/2019; 
29/11/2019; 25-06-2021; 18/11/2021] 
 
De forma extraordinària, el director general va assistir a una reunió de la 
Comissió de RRHH del SNS el dia 23/01/2019. 
 
Un dels aspectes del qual es fa especial seguiment per part del Servei de 
Planificació Sanitària és la Cartera de Serveis del SNS. En el marc de la 
Comissió de Prestacions s’han estructurat dos àmbits de desenvolupament 
d’aquesta matèria. D'una banda el “grup de treball de definició de cartera 
de serveis” i per l’altra el “grup de treball d’actualització de la cartera de 
serveis”. Des del Servei de Planificació Sanitària es fan treballs de 
coordinació de tots dos grups, alhora que es fa d'enllaç entre el Ministeri i 
les diferents direccions generals de la Conselleria, inclòs, sobretot, el Servei 
de Salut, que és l'organisme més involucrat en les qüestions debatudes en 
aquest entorn. 
 
En el cas de la definició de la cartera de serveis, el producte final són les 
diverses actualitzacions que es fan del Reial Decret 1030/2006, de 15 de 
setembre, pel qual s'estableix la cartera de serveis comuns del Sistema 
Nacional de Salut i el procediment per a la seva actualització.  
 
A continuació, s'enumeren prestacions que s'han inclòs en la Cartera de 
Serveis Comuns del SNS en el període 2019-2021 i la seva referència 
normativa ordenades cronològicament:  
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 Lectors oculars. Orden SCB/480/2019, de 26 de abril, por la que se 
modifican los anexos I, III y VI del Real Decreto 1030/2006, de 15 de 
septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del 
Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualización.  

 
 Sistema de monitoratge de glucosa mitjançant sensors (tipus flaix) per a 

pacients adults (de divuit anys o més) diagnosticats de DM1. Resolución 
de 26 de abril de 2019, de la Dirección General de Cartera Básica de 
Servicios del Sistema Nacional de Salud y Farmacia, por la que se hace 
público el acuerdo de la Comisión de prestaciones, aseguramiento y 
financiación de 5 de noviembre de 2018 y 28 de marzo de 2019, sobre el 
sistema de monitorización de glucosa mediante sensores (tipo flash) en 
adultos en la cartera común de servicios del Sistema Nacional de Salud 

 
 Sistema de monitoratge de glucosa mitjançant sensors (tipus flaix) per a 

pacients no diagnosticats de diabetis mellitus tipus 1 (DM1) ni tipus 2 
(DM2), però que són insulinodependents (com és el cas de la diabetis 
monogènica, fibrosi quística, diabetis pancreopriva, hemocromatosis o 
altres tipus específics de diabetis que requereixin insulina de manera 
crònica). Resolución de 30 de noviembre de 2020, de la Dirección General 
de Cartera Común de Servicios del Sistema Nacional de Salud y Farmacia, 
por la que se hace público el acuerdo de la Comisión de prestaciones, 
aseguramiento y financiación de 14 de julio de 2020 sobre el sistema de 
monitorización de glucosa mediante sensores (tipo flash) en la cartera 
común de servicios del Sistema Nacional de Salud 

 
 Protonteràpia. Resolución de 30 de noviembre de 2020, de la Dirección 

General de Cartera Común de Servicios del Sistema Nacional de Salud y 
Farmacia, por la que se hacen públicos los acuerdos de la Comisión de 
prestaciones, aseguramiento y financiación de 14 de julio de 2020 en 
relación a la técnica de protonteràpia en la cartera común de servicios del 
Sistema Nacional de Salud 

 
 Actualització del catàleg de ortoprótesis del SNS. Al llarg de l’any 2021 

s’ha estat  tramitant el projecte d’ordre per la actualització del catàleg 
de ortoprótesis del SNS que s’ha aprovat l’any 2022. Orden SND/44/2022, 
de 27 de enero, por la que se actualiza, en lo relativo al catálogo común de 
prótesis externas de miembro superior y miembro inferior, ortoprótesis 
para agenesias, sillas de ruedas, ortesis y productos para la terapia del 
linfedema, el Anexo VI del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por 
el que se establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de 
Salud y el procedimiento para su actualización. 
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 Vàlvules endobronquials per a fugida aèria persistent. Resolución de 22 

de julio de 2021, de la Dirección General de Cartera Común de Servicios del 
Sistema Nacional de Salud y Farmacia, por la que se hace público el 
acuerdo de la Comisión de prestaciones, aseguramiento y financiación de 
29 de enero de 2021 sobre válvulas endobronquiales para fuga aérea 
persistente en la cartera común de servicios del Sistema Nacional de Salud. 

 
 Sistemes de monitoratge contínua de glucosa intersticial en temps real 

per a pacients adults (de divuit anys o més) amb DM1 i risc 
d'hipoglucèmies greus.  Resolución de 22 de julio de 2021, de la Dirección 
General de Cartera Común de Servicios del Sistema Nacional de Salud y 
Farmacia, por la que se hace público el acuerdo de la Comisión de 
prestaciones, aseguramiento y financiación de 29 de enero de 2021 sobre 
los sistemas de monitorización continua de glucosa intersticial en tiempo 
real en la cartera común de servicios del Sistema Nacional de Salud. 

 
 Tractaments de reproducció humana assistida per a dones sense 

parella, persones transsexuals que conserven la capacitat de gestar i 
dones lesbianes. Nova unitat assistencial: Banc d'oòcits. Orden 
SND/1215/2021, de 5 de noviembre, por la que se modifica el anexo III del 
Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la 
cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el 
procedimiento para su actualización, y los anexos I y II del Real Decreto 
1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases generales 
sobre autorización de centros, servicios y establecimientos sanitarios.    
 

 Actualització i concreció de la cartera comuna de serveis de genètica. 
PLENO CISNS 02/12/2021: el Pleno del Consejo Interterritorial del Sistema 
Nacional de Salud aprueba el Acuerdo de la Comisión de Prestaciones, 
Aseguramiento y Financiación, de 21 de octubre de 2021, sobre la propuesta 
de actualización y concreción de la cartera común de servicios de genética 
recogida en el anexo III del Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, 
por el que se establece la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional 
de Salud y el procedimiento para su actualización. 

 
 Sistema de monitoratge de glucosa mitjançant sensors (tipus flaix) per a 

DM1 en la infància i adolescència. Al llarg de l’any 2021 s’ha estat  
tramitant aquesta resolució que finalment s’ha aprovat l’any 2022. 
Resolución de 7 de abril de 2022, de la Dirección General de Cartera Común 
de Servicios del Sistema Nacional de Salud y Farmacia, por la que se hace 
público el acuerdo de la Comisión de prestaciones, aseguramiento y 
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financiación de 21 de octubre de 2021 sobre Sistema de monitorización de 
glucosa mediante sensores (tipo flash) para diabetes mellitus tipo 1 en la 
infancia y adolescencia en la cartera común de servicios del Sistema 
Nacional de Salud. 

 
Altres prestacions sobre les quals s’ha treballat durant l’any 2021 i es farà la 
seva incorporació a la cartera de serveis al llarg de l’any 2022 son: 
 
 Actualització de l’atenció de la salut bucodental.  
 Actualitzar les patologies incloses en el programa de cribratge neonatal 

de malalties endocrí-metabòliques amb la inclusió de quatre malalties 
més: el dèficit de biotinidasa, la malaltia d'orina amb “olor de jarabe de 
arce”, la homocistinúria i la hiperplàsia suprarenal congènita. També es 
concreta el cribratge neonatal d'hipoacúsia i els programes de cribratge 
prenatal d'anomalies cromosòmiques i de malalties infeccioses dins de 
la cartera comuna de serveis de salut pública. 

 Prestació de nutrició enteral domiciliària en malaltia renal crònica 
avançada. 

 Lector ocular o un altre sistema de comunicació per a pacients amb 
trastorns neuromotores greus que, per l'afectació severa dels membres 
superiors no poden comunicar-se amb el seu entorn. 

 Medicina nuclear diagnòstica i terapèutica, inclosa la tomografia per 
emissió de positrons (PET), i combinada amb el TC (PET-TC) en 
indicacions oncològiques. 

 
En el segon cas, el de l’actualització de la cartera de serveis, el procediment 
està vinculat a la xarxa d’agències d’avaluacions de tecnologies sanitàries i 
prestacions del SNS. Les tecnologies sanitàries a avaluar es recullen a la 
Comissió de Prestacions (excepte el que fa a medicaments i productes 
sanitaris), es prioritzen aquestes i s’elabora el Pla anual de treball per la 
xarxa d’agències. A la CAIB, el nostre servei es coordina amb la Direcció 
Assistencial del Servei de Salut que és qui prioritza les propostes.  
 
En alguns casos, l’informe aconsella sotmetre la tecnologia a un estudi 
específic que rep el nom d’estudi de monitoratge (EM). La coordinació 
d’aquests estudis de monitoratge es fa també des del nostre Servei en 
col·laboració amb la Direcció Assistencial del Servei de Salut i els hospitals i 
serveis implicats. Durant el període 2019-2021 s’han realitzat 6 d’aquest 
estudis i les Illes Balears han participat en dos d’ells:  

 Dispositius implantables per al tancament de la orejuela auricular 
esquerra (Hospital Son Espases) 
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 Sistema de monitoratge de glucosa mitjançant sensors (tipus flaix) 
en infants i adolescents amb diabetis mellitus tipus 1 (Hospital Son 
Espases, Hospital de Manacor, Hospital Son Llàtzer) 

 
La data prevista de publicació d’aquests informes es al llarg de l’any 2022. 
 
El Servei de Planificació ha coordinat el desenvolupament de l’estudi de 
Monitorització: “Efectivitat, seguretat i ús de recursos associats al sistema 
de monitorització de glucosa mitjançant sensors (tipus flash) en nins i 
adolescents amb diabetis mellitus tipus 1”. S’ha donat suport a la 
identificació del hospitals interessats en participar a l’estudi, en tramitar les 
sol·licituds front el Ministeri, en el procediment d’avaluació de l’estudi pel 
Comitè d’Ètica de la Investigació de les Illes Balears (CEI-ib), i en fer 
seguiment de les incidències que tenien els professionals a l’hora de 
incorporar els casos a l’estudi. 
 
També en el marc de la CPAF, es realitza el seguiment i aprovació de 
designació de nous Centres, Serveis i Unitats de Referència del Sistema 
Nacional de Salut (CSUR). Aquests són centres d'alta especialització que 
reben a pacients de totes les CA que requereixin atenció per aquestes 
patologies. Fins ara, el Consell Interterritorial del SNS (CISNS) ha acordat la 
designació de  296 CSUR (en 52 centres), per a l'atenció de 70 patologies o 
procediments. 
(https://www.sanidad.gob.es/profesionales/CentrosDeReferencia/docs/ListaCSUR.pdf) 
 
El finançament és un altre gran bloc vinculat a la CPAF, en el qual 
destaquem el seguiment i modificacions del Fons de Cohesió Sanitària del 
SNS. El Fons té per objecte garantir la igualtat d'accés als serveis 
d'assistència sanitària públics en tot el territori espanyol, així com l'atenció 
a ciutadans desplaçats procedents de països de la Unió Europea o de 
països amb els quals Espanya tingui subscrits convenis d'assistència 
sanitària recíproca. 
 
També és a la CPAF on es coordina la distribució i seguiment de fons 
destinats a les CA per fer-se càrrec a algunes de les estratègies en salut; la 
vigilància en salut; la millora dels sistemes d’informació i les polítiques per 
l’ús racional dels medicaments. El nostre servei trasllada la informació 
sobre aquests acords a les direccions generals implicades i també 
distribueix la informació a altres serveis de la Conselleria que hi participen 
en el procés de gestió dels fons. Donam assessorament per l’elaboració 
dels projectes i de les memòries de consecució d’objectius. A més, entre els 
anys 2019-2021, des del nostre servei s’han gestionat els fons finalistes pel 
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desenvolupament de l’Estratègia de Malalties Neurodegeneratives (inclosa 
l’ELA). 
 
Totes les qüestions abordades a la CPAF que tenen el consens de les CA es 
presenten a la Comissió Delegada per ser ratificades, abans de ser incloses 
a l’ordre del dia del Ple del CISNS. Al Ple, els consellers i conselleres  
juntament amb la ministra, les aprovaran. Un cop aprovades, des del 
nostre servei es fa seguiment d’aquelles actuacions que la Conselleria s'ha 
compromès a desenvolupar. 
 
Un tema vinculat a la CPAF amb entitat pròpia és el del Registre de 
Professionals del Sistema Nacional de Salut. La Direcció General de 
Prestacions i Farmàcia és responsable d’aquest registre que es regula pel 
RD 640/2014, de 25 de juliol. Amb posterioritat s’ha publicat l’Ordre 
SSI/890/2017, de 15 de setembre, per la que es desenvolupa dit registre. A 
la CAIB està regulat pel Decret 7/2011, de 4 de febrer, pel que es crea i 
regula el Registre de Professionals Sanitaris de la Comunitat Autònoma de 
les Illes Balears. 
 
El registre s'ha configurat com un instrument per a facilitar l'adequada 
planificació de les necessitats de professionals sanitaris de l'Estat i per a 
coordinar les polítiques de recursos humans en el Sistema Nacional de 
Salut. 
 
Durant el període 2019-2021, s'ha mantingut contacte amb el Ministeri  i 
amb el Servei de Salut per elaborar els fitxers i fer les proves d’integració 
amb la aplicació centralitzada al Ministeri. També s'ha determinat el suport, 
format i altres característiques de la transferència de dades al Registre 
Estatal de Professionals Sanitaris. Els problemes tècnics que trobem a 
l’hora de fer les proves de càrrega per la integració estan retardant el 
projecte. 
 
Llei regulació de l’eutanàsia i la prestació d’ajuda a morir. 
Durant l’any 2021 s’ha implementat aquesta prestació al Sistema Nacional 
de Salut.  Donada la seva rellevància, dediquem un apartat especial a 
aquesta qüestió en la present memòria. 

La Llei orgànica 3/2021, de 24 de març, de regulació de l'eutanàsia, recull al 
seu capítol IV article 13, la garantia de l'accés a la prestació d'ajuda per a 
morir. Especificant que la prestació d'ajuda per a morir estarà inclosa en la 
cartera comuna de serveis del Sistema Nacional de Salut i serà de 
finançament públic. Així com també que els serveis públics de salut, en 
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l'àmbit de les seves respectives competències, aplicaran les mesures 
precises per a garantir el dret a la prestació d'ajuda per a morir en els 
supòsits i amb els requisits establerts en aquesta Llei. 

Aquesta llei orgànica va entrar en vigor el dia 24 de juny de l’any 2021, això 
implicava que en el termini de tres mesos la Comunitat Autònoma havia 
d’estar en disposició d’oferir la prestació d’ajuda per a morir. 

Des del Servei de Planificació Sanitària es va coordinar l’equip de treball 
interdepartamental i intersectorial per a la implementació de la 
prestació i la elaboració del Decret 24/2021, de 3 de maig, de creació de 
la Comissió de Garantia i Avaluació del Dret a la Prestació d’Ajuda per Morir 
de les Illes Balears. 

L’equip el formaven professionals del Servei de Salut, de la secretaria 
general i dels serveis jurídics de la Consellaria de Salut i Consum, de 
l’administració digital, dels serveis de sistemes d’informació i del 
gabinet de comunicació. 

Aquest equip va celebrar un total de 3 reunions i es van formar grups 
de treball per establir la organització de la oferta de la prestació i el 
desenvolupament normatiu del Decret 24/2021 de creació de la Comissió 
de Garantia i Avaluació del Dret a la Prestació d’Ajuda per Morir de les Illes 
Balears. 

El 8 de juny de 2021 es constitueix formalment la Comissió de Garantia i 
Avaluació del dret a la prestació de l’eutanàsia. 

Entre les activitats realitzades destaquem: 

1. Formació de professionals:  
 Sessió impartida Hospital Sant Joan de Deu el 14 de juny de 2021 

sobre procediment de Eutanàsia.  
 Sessió impartida Hospital Mateu Orfila el 23 de juny de 2021 sobre 

procediment de Eutanàsia.  
 Sessió impartida Hospital Son llàtzer, el 30 de juny de 2021 sobre 

procediment de Eutanàsia.  
 Sessió impartida Hospital Son llàtzer, el 30 de juny de 2021 sobre 

procediment de Eutanàsia.  
 

2. Difusió i divulgació de la llei a ciutadania amb la creació de l’espai 
web de preguntes freqüents: 
https://www.caib.es/sites/eutanasia/es/preguntas_y_respuestas_euta
nasia_profesionales/ 
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3. Jornada d’experts per a la implementació de la prestació d’eutanàsia. 
Can Campaner 3 de juny de 2021 

4. Trobada d’associacions per a la implementació de l’eutanàsia. Can 
Campaner 10 de juny de 2021 

 
Comissió permanent de farmàcia 
Tot i que el suport a aquesta Comissió no està entre les funcions 
assignades al nostre servei, hem realitzat algunes tasques relacionades 
amb la mateixa. 

Així, en el marc del Programa d'Ús Racional del Medicament, s’ha revisat i 
elaborats informes sobre els documents del Ministeri: 

 Proposta de contingut formatiu sobre “L’ús correcte de dispositius 
d'inhalació: asma i MPOC” dirigit a la ciutadania 

 Proposada de contingut formatiu sobre “Recomanacions de no fer 
en patologies cròniques com a diabetis, MPOC, osteoporosi” dirigit a 
la ciutadania 

 Proposada de contingut formatiu sobre “Benzodiazepines i fàrmacs 
z: ús i durada de tractament” dirigit a la ciutadania 

A més, s'han revisat els documents: 

 Esborrany d'RD pel qual es regula la publicitat de medicaments d'ús 
humà (2021) 

 Pla d'optimització de la utilització d'analgèsics opioides en dolor 
crònic no oncològic en el sistema nacional de salut. Aprovat per la 
Comissió Permanent de Farmàcia el 13 de juliol de 2021. Aprovat pel 
Consell Interterritorial del Sistema Nacional de Salut el 22 de 
setembre de 2021 
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4.3. Ordenació Sanitària Territorial 
 

ORDENACIÓ SANITÀRIA TERRITORIAL

DECRET

COMISSIÓ D’ORDENACIÓ 
SANITÀRIA TERRITORIAL

MAPES D’ORDENACIÓ

CONVENI SITIBSA

 
 
En aquesta àrea de treball, les principals funcions són l’elaboració i el 
seguiment del Decret d'Ordenació Sanitària Territorial. L'últim decret 
elaborat i en vigor és el RD 16/2015, de 10 d'abril, d'ordenació sanitària 
territorial de les Illes Balears. És un text refós dels 11 decrets previs que 
també incorpora les últimes modificacions que es van realitzar en aquesta 
matèria.  
 
Durant els anys 2017-2018 s'han mantingut diverses reunions amb el 
Servei de Salut en relació a les noves possibles delimitacions territorials a 
causa de la previsió de noves zones bàsiques de salut o per modificació de 
les ja existents. En cas de concretar aquests canvis, s'iniciarà el procés de 
modificació del Decret que s'aprofitarà per a esmenar alguns errors de 
denominació i transcripció de carrers que es van detectar a l’anterior. 
 
Hem elaborat una base de dades amb les adreces de tots els edificis 
públics inclosos en l'ordenació sanitària territorial que mantenim 
actualitzada periòdicament sol·licitant la informació a la Direcció d’Àrea de 
Coordinació Administrativa del Servei de Salut (la darrera actualització és 
del 2 de febrer de 2021). Aquest directori és el que utilitzem per a informar 
el Servei d'Ordenació Farmacèutica de les ubicacions dels edificis sanitaris 
quan es requereix informar en cas de trasllats o obertures de noves 
oficines de farmàcia. Entre els anys 2019-2021 s'han elaborat 7 informes. 
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Està previst incorporar aquest directori al pròxim decret d'ordenació 
sanitària territorial. 
 
S'han mantingut reunions amb Servei d'Informació Territorial de les Illes 
Balears (SITIBSA) per a incorporar les modificacions en els mapes 
d'Ordenació Sanitària Territorial, i també per establir la periodicitat de 
revisió d'aquests mapes per a identificar possibles errors. Respecte a la 
ubicació en els plans de dels sistema d’Infraestructura de Dades Espacials 
de les Illes Balears (IDEIB), s'han comprovat les coordenades d'ubicació de 
les infraestructures, la referència cadastral, l'acreditació sanitària i la 
direcció d'ubicació d'aquestes. Els mapes estan disponibles en:  
https://www.caib.es/sacmicrofront/noticia.do?idsite=5505&cont=70484&la
ng=es 
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4.4. Investigació, recerca, docència i formació continuada 

INVESTIGACIÓ, RECERCA, DOCÈNCIA I FORMACIÓ 
CONTINUADA

PROJECTE ATLAS VPM SNS

ATLAS SNS

PROJECTES 
INTERNACIONALS 
(ECHO, CHRODIS, 
BRIDGE HEALTH)

FIS DESINVERSIÓN 
EN EL SNS

FIS CURES 
PAL·LIATIVES EU_JAMRAI

(JOINT ACTION_2016)

BD 
DIABETES

(SUDOE 2017)

ATLAS DE 
PROCEDIMENTS 

DE DUBTÓS VALOR 

ATLAS 
HOSPITALITZACIONS 

POTENCIALMENT 
EVITABLES

ATLAS DE 
MONITORITZACIÓ 

DE CURES EN 
DIABETES PER ZBS

 

La recerca i la investigació són importants pel Servei perquè estan 
directament relacionades amb la seva missió de generar evidència que 
ajudi en la presa de decisions sobre les prioritats de l'atenció sanitària a 
partir de les necessitats en salut de la població. 

D’altra banda, totes les estratègies de salut i plans en els quals participem 
donen molta importància a la formació continuada, a l’actualització dels 
coneixements i a la difusió de l’evidència; funcions íntimament 
relacionades amb la formació continuada i la docència. 

Seguidament, presentem un recull de les principals activitats que en 
aquesta matèria hem organitzat o en les quals hem participat des del 
nostre Servei. 

o Projectes de recerca  
1. ATLAS VPM-SNS 
El "Projecte Atles VPM", Atles de Variacions en la Pràctica Mèdica en el 
Sistema Nacional de Salut, és una iniciativa de recerca que cerca 
descriure com les poblacions utilitzen i són ateses pel Sistema de Salut 
Públic amb l'objectiu d'informar sobre la seva qualitat, eficiència i 
equitat per al seu millor govern. 
 
El propòsit és conèixer els beneficis o riscos de l'exposició als serveis pel 
fet de viure en un determinat lloc, és a dir, per la diferent exposició de 
les poblacions  l’atenció en salut. 



37 
 

 
L’Atles VPM està format per un grup de més de 50 professionals de 
l’àmbit dels serveis sanitaris (investigadors en serveis sanitaris, 
professionals sanitaris de l'administració sanitària, gestors i clínics) de 
les 17 CCAA. El grup coordinador del projecte es troba a la Unitat de 
Recerca en Serveis i Polítiques Sanitàries (ARiHSP) de l'Institut Aragonès 
de Ciències de la Salut (IACS Aragó) i a l'Àrea de Recerca en Serveis de 
Salut del Foment de la Recerca Sanitària i Biomèdica de la Comunitat 
Valenciana (FISABIO- CSISP) de València. 
 
El projecte es va iniciar l’any 2003. En la primera reunió varen participar 
7 CA, entre elles, la CAIB. En aquests moments totes les CA del SNS 
participen en el projecte. La font principal d’informació per l’anàlisi són 
les dades generades a partir del CMBD de tots els hospitals públics del 
SNS (cada hospital està associat a una àrea de salut, en total 203, en el 
nostre cas 6 àrees). 
 
En els darrers anys s’ha avançat en una nova línia d’investigació que 
pretén donar informació per zona bàsica de salut. A la web 
http://www.atlasvpm.org hi ha molta de la informació i la història 
d’aquest grup. 
 
Altra línia de desenvolupament és la de la utilització de dades massives 
de la vida real i la intel·ligència artificial per obtenir informació sobre les 
característiques de les poblacions, dels pacients i de la seva exposició 
als serveis de salut, a les polítiques sanitàries i a les conseqüències 
d’aquesta exposició en termes de resultats en salut. 
 
A més de la participació de les CA,  també es manté una col·laboració 
amb el Ministeri de Sanitat, donant assessorament i elaborant informes 
específics per encàrrec (que es poden descarregar de la web 
https://atlasvpm.org/) i que a llarg dels anys 2020 i 2021 s’han centrat 
en la pandèmia. 
 
L’any 2009-2010, es va encetar una línia de projectes europeus amb un 
atles per 6 països ECHO-project (http://echo-health.eu/) que des de l’any 
2014 va tenir continuïtat amb el BridgeHEALTH (http://www.bridge-
health.eu/), i que continua amb diversos projectes com per exemple el 
“International Collaborative on Costs, Outcomes and Needs in Care 
(ICCONIC)” ( https://hnhccomparisoncollaborative.wordpress.com/our-
partners/) 
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Anualment, es fa una reunió de coordinadors autonòmics del Projecte 
(entre els anys 2018-2021 les reunions varen ser els dies 27-28 de 
novembre  de 2021; 15 desembre de 2020, 17-18 novembre de 2021). 
En aquestes reunions es presenta el balanç de l’any, es dóna compte de 
la situació dels projectes i es proposen noves línies de treball.  
 
La coordinació del projecte a la CAIB recau, des de l’inici, en el Servei de 
Planificació Sanitària de la Direcció General de Prestacions i Farmàcia. 
En aquests anys s’han coordinat l’edició de l’Atles de Variacions en 
Hospitalitzacions Pediàtriques (2006) i s’ha col·laborat, mitjançant la 
publicació d’articles, en l’edició de 4 altres atles. 
 
Actualment, l’equip d’investigadors de la CAIB en el projecte el formen 
les següents persones: Eugenia Carandell Jäger, María Zaforteza 
Dezcallar, David Medina i Bombardó, Yolanda Muñoz Alonso i Eusebi J. 
Castaño Riera com a coordinador. 
  
Durant aquests tres anys s’han presentat els següents Atles: 
 Atles de variacions injustificades en la qualitat de les cures 

hospitalàries (2021) 
 Atles de variacions en hospitalitzacions pediàtriques (Actualització, 

2021) 
 Atles de variacions en cirurgia oncològica (Actualització, 2021) 
 Atles per al monitoratge de les cures en diabetis (actualització 2021) 
 Atles de variacions en cirurgia ortopèdica i traumatològica 

(Actualització 2020) 
 Atles d'utilització de procediments de dubtós valor (Actualització 

2020) 
 Atles d'hospitalitzacions per malaltia isquèmica coronària i 

procediments cardíacs (2019) 
 Atles d'Hospitalitzacions Potencialment Evitables per condicions 

cròniques (2019) 
 

A més, hem vinculat els treballs del Grup de l’ATLAS VPM amb les 
estratègies en salut de les àrees d’investigació. Així hem treballat en un 
document amb indicadors de prescripció farmacològica en la Diabetis 
Mellitus i una comparació dels indicadors de l‘atles amb els de 
l’Estratègia de Diabetis de la CAIB per l’avaluació de l’estratègia 
autonòmica. I també es va concretar la col·laboració en el projecte 
Ictus-net del qual la CAIB va participar com a soci investigador. 

 



39 
 

2. EU-JAMRAI 
El Projecte EU-JAMRAI, European Joint Action on Antimicrobial Resistance 
and Healthcare Associated Infections (https://eu-jamrai.sciencesconf.org/) 
s'emmarca en el 3er Programa de Salut 2014-2020 en l'epígraf de les 
accions conjuntes (JA). 
 
Els objectius del Projecte són: 

I. Donar suport al desenvolupament d'estratègies i plans d'acció 
d’àmbit nacional en la lluita enfront de l'augment de resistències 
als antimicrobians (RAM)  

II. Donar suport al desenvolupament d'estratègies d’àmbit nacional, 
local i de centres sanitaris en l'àrea de les infeccions associades a 
centres sanitaris, incloent-hi la implementació a l’àmbit nacional 
de les recomanacions del Centre Europeu per a la Prevenció i el 
Control de les Malalties (ECDC) 

III. Desenvolupar i augmentar la implementació d'eines basades en 
l'evidència, incloent-hi les preparades pe l’ECDC i, mitjançant la 
formació, canvis en l'organització i altres mètodes, aconseguir 
millores sostenibles en la pràctica sanitària en hospitals i altres 
centres sanitaris 

IV. Reforçar l'enfocament “one health” i la coordinació entre diferents 
sectors implicats en les resistències, incloent-hi salut animal, 
seguretat alimentària, agricultura, medi ambient i recerca 

V. Contribuir a la implementació dels assoliments obtinguts en 
recerca i identificar prioritats de recerca 

VI. Promoure la conscienciació i el compromís dels governs i de totes 
les parts implicades 

 
La possibilitat de participar en aquest projecte va sorgir el mes de març 
de 2016, quan el Ministeri de Sanitat, mitjançant  l'Agència Espanyola 
del Medicament i Productes Sanitaris (AEMPS), va informar que Espanya 
s’incorporava a participar en el projecte. Es va oferir a les CA que 
s’integressin com entitats associades al projecte vinculat al node que 
anava a ser dirigit per l’AEMPS. 
 
Finalment, el projecte va ser aprovat en 2017 amb una durada de tres 
anys i comptant amb la participació de 21 països. El líder del projecte és 
França i consta de 44 socis, 8 dels quals són espanyols: AEMPS; ISCIII; i 
les CA de Catalunya, Navarra, Andalusia, Múrcia, Madrid i la CAIB. El 
projecte es coordina a les Illes Balears des del nostre Servei i, a més, 
està vinculat al Pla enfront de les Resistències als Antibiòtics de la CAIB 
(PRAN_CAIB). 
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La reunió de llançament va tenir lloc els dies 13 i 14 de setembre de 
2017 a París. Els dies 7-9 de novembre de 2018 va tenir lloc la reunió 
general de seguiment del Projecte a Viena. 
 
Dins dels 9 grups de treball de què consta, la nostra comunitat participa 
en 5 d'ells. Entre els objectius aconseguits cal destacar que s'ha 
instaurat la recollida de dades de consum d'antibiòtics en hospitals i 
atenció primària per trimestres des de gener de 2018 així com, les 
resistències a antimicrobians també per hospitals i en atenció primària 
per trimestres pel mateix període. També s'ha realitzat difusió de 
diverses enquestes dirigides a tots els professionals i gestors implicats 
en la lluita contra les resistències als antibiòtics, amb un ampli nombre 
de respostes a la nostra CA. Així mateix, s'ha participat en l'elaboració 
de documents d'informació i conscienciació en la matèria. 
 
El projecte va tenir una ampliació per mor de la pandèmia i es va 
finalitzar per setembre de 2021. 

 
3. ICTUS-net 
“Network of excellence for the development and implementation of 
innovative ictus integrated care models” (ICTUSnet-SOE2/P1/E0623) 
https://ictusnet-sudoe.eu/en/ 

 
El Servei de Planificació Sanitària, juntament amb el Servei de 
Neurologia de l'Hospital Universitari Són Espases i l’IDISBA, van 
participar en el projecte europeu ICTUSnet durant els anys 2018-2021. 

 
Aquest projecte ha estat finançat pel Programa Interreg Sudoe a través 
del Fons Europeu de Desenvolupament Regional (FEDER). L'objectiu 
principal era establir una xarxa d'excel·lència per al desenvolupament i 
la implementació de models innovadors d'atenció integrada del ictus en 
el sud-oest d'Europa (Espanya, sud-est de França i Portugal), amb el 
suport de noves tecnologies d'anàlisis de dades. 

 
La xarxa de col·laboració entre les diferents regions estava formada per 
pacients i professionals de diferents àrees relacionades amb l’ictus. 
Alhora, el projecte pretenia crear infraestructures de recerca que 
incorporaven tecnologies innovadores d'anàlisis de dades per a millorar 
els sistemes d'atenció integrada del ictus i reduir l'impacte de la malaltia 
en la població. 
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ICTUSnet es va formar per un consorci de 10 socis, que reunia 
institucions de salut i de recerca de domini públic i privat, i que estava 
coordinat per la Agència De Qualitat i Avaluació Sanitàries De Catalunya 
(AQuAS). En el consorci participaven sis regions del sud-oest d'Europa 
(Aragó, Illes Balears, Catalunya, Navarra, Occitània i Nord de Portugal), 
cobrint una població d'aproximadament 20 milions de persones. Com a 
soci tecnològic per la gestió de dades massives de la vida real varen 
participar l'Institut Aragonès de Ciències de la Salut i el Centre Nacional 
de Supercomputació de Barcelona. 

 
La CAIB va participar en el disseny del projecte, la definició dels 
indicadors d’avaluació, la recollida de dades, la selecció de casos per 
anàlisis, la organització d’una jornada tècnica i una jornada oberta al 
pública a Palma (4-5 d’abril de 2019) i elaborant el Pla d'Acció amb 
recomanacions adaptades a cadascuna de les regions participants. 

 
S'ha aconseguit disposa d'un full de ruta per a millorar l'atenció del 
ictus a les regions del sud-est d'Europa, així com una relació de les 
principals recomanacions adaptades als resultats obtinguts en les Illes 
Balears. 

 
A més, donant continuïtat a un dels grups de treball del projecte 
ICTUSnet, es va posar en marxa el 29 d'octubre de 2021, coincidint amb 
el dia mundial del ictus, la campanya “#CuidaLoQue MásTeImporta: Sis 
territoris en lluita contra el ictus”. Un projecte de sensibilització per a 
prevenir, detectar i superar el ictus. La iniciativa es duu a terme a Aragó, 
Catalunya, la Comunitat Valenciana, les Illes Balears, Navarra i Portugal. 
El projecte ha incorporat a les associacions de pacients d'aquests 
territoris, en el cas de Balears, l'Associació de Pacients amb Dany 
Cerebral Adquirit de les Illes Balears (REFER). 

 
o Informes i documents. 
Els informes i documents s’elaboren per encàrrec del Director General o 
com a compromís adquirit en els distints comitès i comissions en els quals 
participem. 
 
Habitualment, els informes i documents s’elaboren per facilitar els 
processos de presa de decisions. També se’n fan com a conseqüència de 
l’avaluació del desenvolupament de les estratègies de salut i plans que es 
lideren o coordinen des del Servei.  
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Durant els anys 2019-2021 s'ha liderat o s’ha participat en la elaboració 
dels següents informes i documents: 

 Actualització del Programa de cures pal·liatives de les Illes Balears 
(2021) 

 Publicació del document de l’estratègia d’Ela de les Illes Balears 
(2019) 

 Informe sobre la implementació del codi ictus en pediatria (2019) 
 Protocol d’Atenció a l’ictus en pediatria a les Illes Balears (2021) 
 Elaboració dels pòsters d’atenció a l’ictus en pediatria a les Illes 

Balears (2021) 
 Informe final projecte “MPOC i dona” (2019) 
 Informe “Com moren els ciutadans de les Illes Balears” en el 

desenvolupament de la Llei 4/2015, de 23 de març, de drets i 
garanties de la persona en el procés de morir 

 Informe seguiment “Barómetro Sanitario del SNS”, sobre la selecció 
d’indicadors rellevants per a la Planificació Sanitària. 2019-2021 

 Memòria del Consell Econòmic i Social 2019 i 2020 sobre l’economia, 
el treball i la societat de les Illes Balears, apartat salut, qualitat de 
vida i serveis sanitaris (Capítol III.4) 

 Informe Anual del Sistema Nacional de Salut: Elaboració de l’annex 
corresponent a la CAIB de l’Informe anual del SNS, 2019 

 Informe sobre la utilització de la píndola del dia després, any 2019 
 Document d’accions prioritàries de las estratègies de diabetis, EPOC, 

Cures Pal·liatives, Ictus, Malaltia Renal Crònica i Malalties 
Minoritàries i Complexes de la CAIB (2019) 

 Document d’accions prioritàries del Pla enfront de les Resistències 
als antibiòtics de les Illes Balears (PRAN_CAIB) (2019) 

 Infografies estratègies (2019) 
 Informe sobre aspectes ètics implicats en la regulació de la llei de 

l’eutanàsia (2021) 
 Resposta al requeriment d’informació del Defensor del Poble sobre 

la situació del el dany cerebral adquirit en l'edat pediàtrica a la CAIB 
(2019) 

 Informes anuals consum d'antibiòtics i incidència de 
microorganismes multirresistents als hospitals de les Illes Balears 
(2019-2021) 

 Informes anuals consum d'antibiòtics i incidència de 
microorganismes multirresistents a l’àmbit comunitari de les Illes 
Balears (2019-2021) 

 Programa per a nenes, nens i adolescents amb malalties cròniques 
complexes (2019) 
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o Publicacions 
1. Articles 
Es relacionen a continuació els articles en els quals figuren com autors 
persones del servei. 
- Martín Sánchez MJ, Castaño Riera EJ. Dejar de hacer, también en 

pediatría. Gestión Clínica y Sanitaria. Volumen 21. Número 1, pag. 9. 
Primavera de 2019. 

- Castaño Riera EJ. Los partos medicalizados siguen igual y la tasa de 
cesáreas no baja. Gestión Clínica y Sanitaria. Volumen 21. Número 1, 
pag. 24. Primavera de 2019 

- Yolanda Muñoz Alons, Eusebi J. Castaño Riera, Alfonso Leiva Rus, 
Mercè Llagostera Pagès, Joan Llobera Cànaves, María Magdalena 
Salom Castell, Estefania Serratusell Sabater, Carlos Serrano Jurado. 

Lugar de muerte de las persones tributarias a recibir cuidados 
paliativos en las Illes Balears. Med Paliat. 2020; 27(4): 287-293 / DOI: 
10.20986/medpal.2020.1089/2019 

- Mercé Llagostera, Carlos Serrano, Yolanda Muñoz, Eusebi Castaño, 
Joan Llobera. Programa de Cures Pal·liatives de les Illes Balears 
2019-2023. Medicina Balear 2020; 35 (3): 24-29 doi: 
10.3306/MEDICINABALEAR.35.03.30 

 
2. Llibres 
- García de Paso Mora, María. Programa de Atención a Niños, Niñas y 

Adolescentes con Enfermedades Crónicas Complejas: Tejiendo 
puentes para sus cuidados. Palma: Servicio de Salud de las Illes 
Balears. 2019. Revisores: Eusebi J. Castaño Riera y María Jesús Martín 
Sánchez.  

- Duro Robles Rosa, Gorostiaga Casas Ainhoa, Lafau Marchena 
Oriol, Llagostera i Pagès Mercè, Moreno Hoyos Carmen, Munuera 
Arjona Susana, Muñoz Alonso Yolanda, Sastre Torrens Maria, 
Martina Vega García Silvia, Vilanova Boltó Montserrat. Protocol 
d’implementació de l’eutanàsia a les Illes Balears. Palma: 
Conselleria de  Salut i Consum de les Illes Balears. Agost 2021 
ISBN   978-84-09-38660-4  
 

3. Pòsters i comunicacions a congressos 
- Eusebio Juan Castaño Riera (1), María Jesús Martín Sánchez (1), Imma 

Reig Navalón (2), María Zaforteza Dezcallar (2), Yolanda Muñoz 
Alonso (1). TDAH: evolución de la prescripción farmacológica en la 
CA Illes Balears en el periodo 2012-2018. (1) Consejería de Salud Illes 
Balears. (2) Servicio de Salud Illes Balears. I Congreso digital de la 
Asociación Española de Pediatría. 5, 6 y 7 de noviembre de 2020. 
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- Jiménez Martínez, Mª Carmen; González-Robles Corrales, Ernesto; 

Herrera Isasi, María; Tur Campos, Silvia; Moreno Rojas, Antonio; 
Castaño Riera, Eusebio; Bernal, Enrique; Gallofré, Miquel; Vivanco 
Hidalgo, Rosa M; Villegas, Marta; Febrer, Nuria; Nunes Santos, Joao 
Vasco; Azevedo, Elsa. Plan de Acción del proyecto ICTUSnet. LXXIII 
Reunión anual de la Sociedad Española de Neurología. 22 de 
noviembre- 2 de diciembre de 2021 (formato virtual) 

- Juana M.ª Pedrosa Clar, Ana M.ª Mateu Palmer, Eusebio J. Castaño 
Riera, Angélica Miguélez Chamorro , Rosa M.ª Tomás Ginard. Diez 
años al lado de las familias y los menores con capacidades 
diferentes, una acción con resultados. I Congreso Digital de la AEP, 
del 5 al 7 de noviembre de 2020  

- Ana María Mateu Palmer, Juana María Pedrosa Clar, Rosa María 
Tomás Ginard, Eusebio J Castaño Riera, Angélica Miguélez 
Chamorro, Jose Antonio Gutiérrez Barrera. El arte de acompañar: 
encuesta de satisfacción a padres de menores con trastornos del 
neurodesarrollo.  XII Congreso Nacional / XXV Jornadas Nacionales 
de la AEEP, celebrado en el marco del I Congreso Digital de la AEP, 
del 5 al 7 de noviembre de 2020. 

 
4. Ponències  
- Eusebi J. Castaño Riera. Comentari de l’article “Using Message 

Framing to Promote Healthy Snack Choices Among Children: An 
Experimental Approach”. VIII Taller de investigación en evaluación 
de políticas y servicios de salud de la Asociación de Economía de la 
Salud (AES). 3 de maig de 2019 Universitat de les Illes Balears. 

- Eusebi J. Castaño Riera. “Estratègia PRAN_CAIB”. Curs pràctic de 
programes d’optimització de l’ús de l’antibiòtic. 21 i 22 de maig, de 
2019. Organitzat per l’Acadèmia Mèdica Balear. Hospital Universitari 
Son Espases.  

- Eusebi J. Castaño Riera. Situació actual del PRAN a la Comunitat 
Autònoma de les Illes Balears (CAIB). II Jornada del pla enfront de les 
resistències als antibiòtics de les Illes Balears (PRAN_CAIB). Hospital 
Universitari Son Espases, 25 d’octubre de 2019 

- Eusebi J. Castaño Riera. Situació actual de las Estratègies de Salut del 
Sistema Nacional de Salut. Informes d’avaluació. Jornada 
d’estratègies de salut en Menorca. Escola de Salut Publica de 
Menorca. Llatzeret de Maó,  23  i 24 de setembre de 2021 
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o Formació i docència 
A aquest epígraf incloem les jornades que hem organitzat en el marc de les 
estratègies en salut, del Pla enfront de les Resistències als Antibiòtics de la 
CAIB (PRAN_CAIB), de l’eutanàsia i l’ètica assistencial de les que ja hem 
parlat amb anterioritat. 
 Jornada de presentació del Decret de creació del Comitè d’Ètica 

Assistencial de las Illes Balears. Conselleria de Salut. Direcció General de 
Planificació, Avaluació y Farmàcia. Palma, 27 de febrer de 2019. 

 Primer taller temàtic ICTUSnet. Plans/programes per l’ictus: disseny, 
planificació, implementació, valoració/ Stroke plans/programmes: design, 
planning, implementation, assessment. Palma, 5 abril 2019. 

 I Jornada de l’Estratègia de malalties neurodegeneratives de les Illes 
Balears, dedicada a l’ELA 14 de juny de 2019. 

 V  Jornada de l’estratègia de cures pal·liatives de les Illes Balears. 
Hospital Son Llàtzer, divendres 11 d'octubre de 2019 

 II Jornada del Pla enfront de les resistències als antibiòtics de les Illes 
Balears (PRAN_CAIB). Hospital Universitari Son Espases, 25 d’octubre de 
2019 

 IV Jornada de l’Estratègia de la malaltia pulmonar obstructiva crònica 
(MPOC) de la comunitat autònoma de les Illes Balears. Hospital 
Universitari Son Espases. Palma, 13 de desembre de 2019. 

 II Jornada d’estratègies de salut en Menorca. Escola de Salut Publica de 
Menorca. Llatzeret de Maó,  23  i 24 de setembre de 2021. 

 I Jornada de l’Estratègia de malalties minoritàries i complexes de les 
Illes Balears. Curs d’actualització en malalties minoritàries. 4 i 5 de 
novembre de 2021. Sala d’actes de l’Hospital Universitari Son Espases, 
Palma. 

 II Jornades de l’Estratègia de malalties neurodegeneratives de les Illes 
Balears. Hospital Universitari Son Espases, divendres 17 de desembre 
de 2021 
 

A més, membres de l’equip han desenvolupat activitats docents vinculades 
amb algunes de les àrees de treball del nostre servei així com també 
realitzen activitats com avaluadores d’acreditació d’activitats de formació 
continuada de professionals sanitaris. 
 
o Comunicació i difusió  
 Recopilació i arxiu de notícies de premsa relatives a les àrees de treball 

del Servei: estratègies en salut, plans, cartera de serveis, comissions i 
comitès del Ministeri, comitè d’ètica assistencial, cartera de serveis, 
obres i infraestructures, etc. 

 Nota de premsa eutanàsia (2021) 
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 Entrevista Director General i Yolanda Muñoz en diferents mitjans de 
comunicació en relació la eutanàsia (2021) 

 Nota de premsa consum d’antibiòtics a les Illes Balears (2019) 
 Informació dia mundial ictus 29 d’octubre de 2021, diversos mitjans de 

comunicació a premsa i televisió. 
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4.5. CMBD Autonòmic 
El decret 69/2008, de 20 de juny, regula el Conjunt Mínim Bàsic de Dades 
(CMBD) d’alta hospitalària i activitat ambulatòria a la Comunitat Autònoma 
de les Illes Balears. El decret recull que tots els centres i serveis sanitaris, 
públics i privats als quals fa referència l’article 1, queden obligats a garantir 
l’elaboració i la posterior comunicació a la Conselleria de Salut i Consum –
antiga Direcció General de Planificació i Finançament i actual DGPIF- del 
CMBD de la Comunitat Autònoma de les Illes Balears. 
 
El Servei de Planificació rep suport tècnic per part del Gabinet Tècnic de 
l’ib-salut per desenvolupar les competències recollides al decret. A més 
del suport on-line, un dia per setmana, la persona que està designada 
pel Servei de Salut per aquesta col·laboració, realitza la seva jornada 
laboral a la Conselleria. Així, es pretén funcionar com una unitat de 
suport i coordinació per a totes les entitats autoritzades que sol·licitin 
informació sobre el CMBD autonòmic i codificació. Si bé la principal font 
d’informació són els CMBDs generats als hospitals públics, també es 
coordina la informació rebuda des dels hospitals privats. 

Durant el període 2019-2021 destaquem les següents activitats: 
- Elaboració del plecs per tramitar un contracte per al 

subministrament i manteniment d'una llicència d'un programari 
per a l'obtenció d'indicadors hospitalaris de qualitat assistencial 
del CMBD de les clíniques privades de la CAIB. El contracte 
s’adjudicarà durant l’any 2022. 

- Donar suport en l’explotació del CMBD autonòmic per tal 
d’obtenir criteris de gestió dels centres i incloure indicadors de 
qualitat als contractes de gestió. 

- Donar suport a la resta de direccions generals de la Conselleria de 
Salut quan necessiten informació sobre el CMBD dels hospitals, 
com per exemple: informes per les acreditacions de centres i 
serveis, estudis específics de salut pública, etc. 

- Establir canals de comunicació amb les entitats privades i les 
seves associacions per tal de facilitar la relació amb la Conselleria 
de Salut i la transmissió de les dades del seu CMBD. 

- Donar suport a l’explotació de dades per l’avaluació de les 
estratègies en salut. 

- Col·laborar amb projectes del Ministeri i de l’ib-salut. 
- Col·laborar amb estudis d’investigació impulsats des de la DGPIF 

amb el ATLAS-VPM del SNS, Ictusnet, etc. 
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4.6. Activitats especials durant la pandèmia. 
Com a la resta de serveis i organitzacions vinculades amb la salut, la 
pandèmia ha suposat una adaptació de les feines i funcions que també 
han afectat al nostre servei. 

Les tasques que hem assumit han estat vinculades a donar el suport 
tècnic a les atribucions que ha tingut el director general, entre les que 
destaquem ser l’enllaç amb el Ministeri en matèria de sistemes 
d’informació per el seguiment de la pandèmia; ser el contacte i referent 
per la sanitat privada a la nostra CA i analitzar i traslladar l’impacte en 
matèria de cartera de serveis del SNS que han tingut les mesures 
adoptades des del Ministeri. 

En aquestes àrees hem de destacar les següents activitats 

 Establir un sistema de notificació diària de les dades sobre 
capacitat assistencial i recursos humans dels hospitals privats de 
la CAIB seguint les diferents normes que en aquesta matèria ha 
anat publicant el Ministeri. Aquest sistema ha funcionat tots els 
dies de la setmana des de març de 2020 fins juny de 2021. A partir 
d’aquesta data i fins el tancament de la memòria ha continuat de 
dilluns a divendres. 

 Recollida i notificació setmanal al Ministeri de les dades sobre 
capacitat assistencial dels hospitals públics i privats de la CAIB. 

 Recollida i notificació setmanal al Ministeri de les dades sobre 
recursos materials dels hospitals públics i privats de la CAIB. 

 Notificació al Ministeri de dades sobre proves diagnòstiques 
realitzades als laboratoris públics i privats de la CAIB  

 Revisió i anàlisi de les dades d’ocupació pública i privada per 
elaborar el Quadre de Comandament de la nostra direcció 
general. 

 Recollida diària de les dades de seguiment de les dades de 
afectació del RRHH de la sanitat privada i elaboració del Quadre 
de Comandaments de RRHH de la nostra direcció general. 

 Seguiment de les dades publicades per el Ministeri a la 
plataforma “e-room COVID19” 

 Seguiment de las dades setmanals publicades pel Ministeri a la 
plataforma Serlab i elaboració d’informes setmanals sobre dades 
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de la pandèmia COVID per a la CAIB (amb dades desagregats per 
sexe, edat i illes) 

 Elaborar informes de situació i evolució a demanda. 


