Hospital Universitario
sauaveaid 12 e OCtUbre

EL VIAJE DE TRANSFORMACION DIGITAL DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO 12 DE OCTUBRE Y LA PUESTA EN MARCHA DEL
NUEVO EDIFICIO DE HOSPITALIZACION

1. EL HOSPITAL UNIVERSITARIO 12 DE OCTUBRE: AYER Y HOY

El 2 de octubre de 1973 se inaugura el Hospital con la denominacién de "Ciudad Sanitaria 12 de octubre".
Situado en el sur de Madrid, en una zona en aquel tiempo lindando con la periferia, se configura el Hospital
como centro de referencia para la zona sur, dando cobertura a una poblacién que en ningin momento
baja de los 500.000 habitantes, y a multitud de barrios y pueblos de su proximidad.

Desde su inauguracioén, el Hospital integra una muy
amplia cartera de servicios, dando cabida a un gran
nimero de especialidades que se han ido
incrementando hasta alcanzar la practica totalidad de
las especialidades médicas y quirdrgicas e
incorporando los mas modernos medios tecnoldgicos
de diagndstico y tratamiento, lo que lo sitla
rapidamente entre la élite de los centros sanitarios del
pais, desde entonces y hasta nuestros dias.

El Hospital Universitario 12 de Octubre (H120) es hoy uno de los centros sanitarios de mayor prestigio
nacional e internacional, gracias a su equipamiento tecnoldgico, instalaciones y al trabajo desarrollado
por sus mas de 7.000 profesionales. Este

El H120 en cifras reconocimiento se proyecta no sélo en su faceta
- Hospital puiblico de la Comunidad de Madrid. asistencial, sino también en la docente e
- 2°mejor hospital nacional (52° en 'World's Best Hospitals 2025 by investiga dO ra Es un hospital innovador que
Newsweek). '
- Importante apuesta por las TIC. Hospital nivel 6 de HIMSS (unico de Ofrece atencion a paC|enteS muy C0mp|EJOS de Ia
su tamaiio en Espaiia acreditado con los nuevos criterios 2019). Comunidad de Madrid y tam blen de otras
- Casi 7.000 profesionales. Mas de 1.500 médicos, 3.000 enfermerasy . - , .
auxiliares. regiones espanolas. Conserva ademas su esencia
- Poblacién de referencia: 462.266 personas del sur de Madrid y Sigue siendo un hospita| cercano, pero a la vez
« 1.450 camas (capacidad maxima), 41 Quiréfanos preparado para afrontar desafios actuales y
+ Actividad anual (aproximada): fUtU ros

- 1.000.000 consultas
o 260.000 urgencias
- 45.000 ingresos

37.000 intervenciones

El H120 cuenta con tres grandes edificios, el nuevo Hospital 12 de Octubre, el Centro de Actividades
Ambulatorias y el Edificio Azul (antiguo Materno Infantil), junto a un Bloque Técnico de Instalaciones, un
Pabelldn Docente, un avanzado Centro de Simulacién y Centro de Oncologia Experimental. A ellos se unen
tres Centros de Especialidades en su area de referencia.

El nuevo Hospital dispone de mas 700 habitaciones y cuenta con practicamente todas las especialidades
médicas. En cuanto a su equipamiento, estd dotado con las ultimas tecnologias para el diagndstico y
tratamiento de los pacientes. Tiene ademads un helipuerto, que se ubica sobre el edificio de Urgencias. El
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nuevo Hospital es un modelo a seguir en la atencién de los pacientes y sus familias, ya que cuenta con
espacios modernos, amplios, luminosos y confortables.
Calificado por la Unidon Europea como Gran Proyecto
Europeo, destaca también por su equipamiento de
vanguardia y las mads avanzadas tecnologias de la
informacién y la comunicacién.

El H120 es hoy un referente asistencial y tecnoldgico
nacional e internacional de la maxima relevancia, a lo que
ha contribuido de una forma muy relevante su Estrategia
de Transformacion, en la que las tecnologias digitales y
los datos son elementos clave.

u Video del 50 Aniversario del Hospital Universitario 12 de Octubre: Una mirada al pasado de un
hospital del futuro.

https://www.youtube.com/watch?v=mbR8wmAybfM
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2. LAESTRATEGIA DIGITAL DEL H120

La Estrategia 2020-2024 del H120, denominada Transformal2, establece
una hoja de ruta orientada a la capacitacién de la organizacién para la
consecucion de cuatro metas fundamentales: mejorar la salud y la

experiencia del paciente y su entorno, mejorar la salud de las poblaciones e

de referencia, comprometidos con la eficiencia y el desarrollo sostenible ‘
y procurando la satisfaccion de los profesionales. J ’ ,

Committed to

Improving the
health and
experience of
our patients and

Improving the
health of the
reference
populations

H . s L Looking for
Alineado con este proceso de transformacion, la construccién del nuevo Oy professional
edificio de hospitalizacion del H120 culmina el plan de renovacién de development
infraestructuras, consolidando la posiciéon del hospital como referencia

nacional e internacional.

satisfaction

Sin embargo, el proyecto del nuevo H120 no consiste sélo en disponer de una infraestructura modernay
funcional o en incorporar la dltima tecnologia sanitaria de medios diagndsticos y terapéuticos. El proyecto
supone la transformaciéon profunda del hospital para conseguir las metas planteadas. Para ello, el
hospital identificé en su estrategia de transformacién, como condiciones necesarias para alcanzar las
metas, no sdélo la construccién de un nuevo edificio y el cambio organizativo requerido, sino también la
aplicacion inteligente de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC) al servicio de la
estrategia.

HIMSS /nalyiics  El H120 viene desarrollando a muy alto nivel las TIC en el dmbito sanitario, siendo el
w unico hospital en Espaiia de su tamafio que consiguié acreditar un nivel 6 en el modelo
T de madurez internacional mas extendido y con

< mayor prestigio en Health IT, el “Electronic Medical

(ll-) Record Adoption Model” (EMRAM) de HIMSS.

Este esfuerzo histérico se potencid a través de la estrategia 2020-2024
gracias a la reorganizacion del Servicio de Informatica del H120 y de
un ambicioso plan de
PROYECTOS SERVICIOS accién en cuatro

lineas de trabajo principales, tanto en lo relativo a la

Transformal2 l
l ejecucion de nuevos proyectos como para la prestacion

Nuevo Hospital continuada de servicios TIC para la organizacién. De esta

forma, la actividad se dirigié a la consecucién de los
objetivos de la estrategia Transformal2, a las necesidades
derivadas de la construccién, preparacién y traslado al
Nuevo Hospital, a saldar la deuda funcional y tecnolégica
de distintos servicios y unidades del H120 vy, por ultimo pero no menos importante, al aseguramiento de
las operaciones diarias del centro cada vez mas basadas en las TIC.

Deuda funcional

Continuidad de operaciones

No obstante, el desafio que supone la implementacidon de las TIC a gran escala para ejercer como
elemento tractor de la consecucidn de las metas estratégicas del hospital excede cualquier aproximacién
previa en nuestro entorno, y requiere de una planificacidn, estructura y recursos a la altura del desafio
planteado.
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W Con el fin de focalizar los esfuerzos en aquellas

iniciativas con un mayor potencial para aportar
valor y generar un impacto sobre la salud de la
poblacién, nuestra estrategia Transformal2 nos
permite identificar, a través de los propios
profesionales clinicos, los proyectos TIC mas
adecuados, incorporando tecnologias digitales que
implican a los pacientes en su propio cuidado, que
capacitan a los profesionales o que dan valor a los
datos, de una forma escalable al conjunto de Ia
organizacién.

La escalabilidad es un aspecto clave: de poco sirve una aplicacion de las TIC orientada a la resolucién de
necesidades puntuales si no pueden extenderse al conjunto de la organizacion para conseguir el maximo
impacto posible. La estrategia de transformacion, por tanto, determina un ambicioso plan de
incorporacién progresiva de tecnologias digitales que alcanza al hospital de una forma global.

Como consecuencia de todo ello, el H120 plantea un proyecto estratégico de digitalizacion y de 1+D+i,
denominado SMART12, que permitira abordar de forma multidisciplinar las necesidades y problemas
identificados por la organizacion a través de la incorporacidon masiva e innovadora de las TIC a los nuevos
procesos de trabajo asistenciales, docentes e investigadores en mejora de la gestién, de la calidad

asistencial y la seguridad de los pacientes.
Problems & needs

Solutions IT tools

Surgical Process
COVID19 Process.

Renova 12

Rediseiia e Innova 12

Investiga 12

Pregnancy & Delivery Process.
Heart Failure Care Process
Paciente 12
Estratifica 12 Depression Care Process

Capacitay Entrena 12

Lidera y Comunica 12

Redes 12 Personalized Medicine
Incorporation Process

Wireless
Telemedicine Networks
(BLE, 5G)

Robotics
.

Smartphones
& apps

SMART12 esta siguiendo un proceso sistematico de trabajo para identificar, definir, incorporar y evaluar
las soluciones tecnoldgicas mas apropiadas para la consecucion de los objetivos estratégicos especificos
a conseguir, alineados con las metas de la estrategia Transformal2. Las principales actividades de dicho

proceso pueden verse en la siguiente figura:
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Gap: Necesidadesy
problemas

Proceso deseado

Proceso actual

Evaluacion e, Soluciones
v DINE o

saludy la Mejorar la

Medicion experiencia

salud de las
del paciente

poblaciones Organizacion
y su ent*

“eferencia Y |
d L/ Bi

- <

. } 4
Comprofiie, _iando la
con la eficiencitlyge o satistaccion de
el desarrollo ' los
sostenible profesionales

Analisis

Plan de Accion

Tecnologia

Incorporacion g Definicion

Contratacion Plataformas

Implantacion Herramientas

Mantenimiento Funcionalidades

Considerando las cuatro metas planteadas en Transformal2, los distintos equipos de implementacion de
la estrategia definen objetivos estratégicos especificos a alcanzar como fruto de la transformacidn
deseada. Esos objetivos estratégicos permiten definir nuevos procesos de trabajo e identificar el gap
existente con la situacidon actual, identificando necesidades y problemas a resolver a través de las
correspondientes soluciones.

Las soluciones nunca son exclusivamente tecnoldgicas, sino que deben integrar una transformacién
organizacional y cambios en procesos de trabajo en distintas dreas de la organizacidn. La visidn holistica
de las soluciones a aplicar permite trabajar en la definicién de las herramientas tecnoldgicas y sus
funcionalidades. Los equipos de la estrategia SMART12 y REDISENA12 trabajan conjuntamente, con los
equipos de implementacion y con el equipo director de la estrategia, ENSAMBLA12, para identificar las
posibles soluciones y priorizar su incorporacion.

Dado que el concepto de escalabilidad es clave en la estrategia, se disefian plataformas tecnolégicas:
sistemas complejos capaces de facilitar multiples herramientas aplicables a multiples necesidades de la
organizacion en multiples ambitos a lo largo del tiempo, de una forma transversal. La orientacién hacia
plataformas es clave para disponer de capacidades tecnoldgicas que permitan la implementacion de
multiples proyectos, actualmente identificados o bien futuros, de la forma mas &gil y eficiente posible.
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De esta manera, se construye un mapa de plataformas digitales, en constante evolucién, que sirve de
hoja de ruta para avanzar en las capacidades necesarias para dar respuesta a las iniciativas de
transformacion asistencial, docente e investigadora del H120.

Command Center

. - INFOBANCO
Patlen.ts & Patient flow CDS & Clinical Care Plans (Data & Analytics Platform)
Professionals

management
Experience 6 INFOBANCO
(Patient centric—longitudinal OpenEHR CDR)

Specialized General EMR 12@Home Specialized remote

EMR HCIS RM & PROMs monitoring & apps
Patient

portal & app Ancillary Systems

Enterprise Imaging

. Collaboration Conectal2 .. o
& CSP SMartBuicing “
IT infrastructure & shared services platforms

(Cibersec, Workplace, VDI, SSO, WAN-LAN-WIFI, VPN, AVolP, Virtualization, Scale-out NAS, Hybrid Cloud, etc.)

Es especialmente relevante la estrategia de datos, que ha permitido al H120 ser una referencia nacional
e internacional en la materia:

Mejores Gobernanza

resultados Soporte a |a imi ili
Decisién Clinica (Procedimientos, Responsabilidades,

clinicos Estandares)

Mejorar la
saludy la
experiencia
del paciente
¥ su entomo

Mejorar la
salud delas
poblaciones
de referencia

Mejor Usos Herramientasy Métodos para en
investigacion y secundarios de | Analisis de Datos
docencia los datos (DS, ML, Al, Big Data, CRISP-DM)

W\ Procurando la
| satisfaccion de
| los
' profesionales

t Comprometidos
con la eficiencia y

el desarrolle

sostenible

Mejores Optimizacion y Datos
procesos de automatizacion (Calidad, Estructuracién, Estandarizacién,
trabajo de procesos Seguridad)

PLATAFORMAS >> ESPACIOS DE DATOS

La estrategia de datos, en el marco de la estrategia digital del H120, permite avanzar en aspectos clave
gracias a su foco en la interoperabilidad, como son:

e La continuidad asistencial y la implementacién de trayectorias clinicas personalizadas.
e El uso avanzado de los datos clinicos, incluyendo:

o Soporte a la decisidn clinica: alertas y algoritmos predictivos y prescriptivos.
Medicina de precision: Eleccidn del tratamiento y prediccion de resultados.
Automatizacion de tareas.

Analisis de la practica asistencial: calidad y seguridad.
Medicina basada en el Valor (resultados / costes).

Consumo de recursos y planificacién de necesidades.
Identificacion de cohortes y andlisis de procesos y trayectorias.
Correlaciéon de eventos. Anadlisis causal.

0O O 0O O 0O O O
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Segmentacién de poblaciones por multiples criterios.
Estudios observacionales con datos el mundo real (RWE).
Evaluacién de soluciones digitales en el entorno asistencial.
Salud poblacional: identificacidon de poblaciones en riesgo (hereditario, social, ocupacional,
por habitos, entorno o dieta), poblaciones sin medidas preventivas aplicadas, modificacion
de conductas.
o Docencia: identificacidén y descripcién de casos, busqueda de casos similares.
e Laaperturaaun ecosistema de innovacién digital basada en los datos, capaz de desarrollar neuvas
soluciones de forma agil y escalarlas en un mercado global gracias a la estandarizacién de los datos
de origen.

O O O O
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3. INNOVACION ORGANIZATIVA EN LA ESTRATEGIA DIGITAL: LA DIRECCION DE
TRANSFORMACION DIGITAL

El desarrollo estratégico planteado no es suficiente para lograr la transformacion buscada. Las
soluciones identificadas y priorizadas por la estrategia deben ser definidas en detalle, integradas en el
catdlogo de herramientas y capacidades de la organizacién y, sobre todo, deben ser incorporadas e
implementadas en la practica asistencial. Para ello, es imprescindible la participacidn de las estructuras
organizativas existentes en el hospital, coordinadas al maximo nivel jerarquico por las distintas
Direcciones (Médica, Enfermeria, Gestidn, Planificacidn, Investigacién y Docencia). Sin embargo, no existia
una Direccidon con la capacidad y el mandato expreso de organizar al mas alto nivel la incorporacién e
implementacion de las herramientas digitales que forman parte de las soluciones identificadas. Con este
fin, la Direccidn Gerencia ha dotado al H120 de una estructura organizativa con capacidad para organizar
y dirigir, conjuntamente con el resto de Direcciones, todos los aspectos relativos a la identificacion,
definicidn, incorporacién y evaluacién posterior de soluciones digitales que permitan una verdadera
transformacion (digital) de la organizacién: La Direccién de Transformacidn Digital (DTD). El H120 es el
primer hospital espafiol que conozcamos que dispone de una Direccidn especificamente dedicada a la

transformacion digital del centro.
DIRECCION DE ) —
TRANSFORMACION DIGITAL
) ruz Be jerz

DIRECCION DE
PLANIFICACION Y ESTRATEGIA

DIRECCION GERENCIA

DIRECCION DE INNOVACION,
INVESTIGACION Y DOCENCIA

[ |

DIRECCION MEDICA DIRECCION DE ENFERMERIA DIRECCION DE GESTION ECONOMICA
) Dhta. Andién Gofi Olangua Y SERVICIOS GENERALES

DIRECCION DE GESTION
DE RECURSOS HUMANOS

SUBDIRECCION
DE ENFERMERIA

SUBDIRECCION
AREA MEDICA

SUBDIRECCION
DE ENFERMERIA

SUBDIRECCION
AREA QUIRURGICA

SUBDIRECCION
DE ENFERMERIA

SUBDIRECCION AREA
MATERNO INFANTIL

SUBDIRECCION AREA
SERVICIOS CENTRALES

SUBDIRECCION DE
GESTION ECONOMICA

SUBDIRECCION DE
SERVICIOS GENERALES

SUBDIRECCION DE
GESTION TECNICA

La DTD tiene como misidn principal la planificacidon y ejecucidon de la estrategia digital del H120, el
gobierno de las TIC y la ejecucidn y control de las actividades para la continuidad de las operaciones
digitales del centro, para el desarrollo de proyectos y para la incorporacion de la innovacidn digital. Para

ello la DTD integra distintos equipos multidisciplinares:

e El Servicio de Tecnologias de la Informacion (STIC).
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El Servicio de Control de Gestidn y Andlisis de la
Informacidn, que se transforma en el Servicio de
Ingenieria y Analisis de Datos (SIAD)

El equipo SMART12 de la Estrategia,
incorporando en el equipo a profesionales
clinicos (médicos, enfermeras, farmacéuticas)
con dedicacion especifica a la transformacion DTD
digital del centro, coordinando la actividad de
una amplia red de referentes digitales clinicos SMART12
(de mas de 100 profesionales).

El Grupo de Investigacion e Innovacion en
Transformacion Digital e Ingenieria Biomédica
(DITBE por sus siglas en inglés: Digital Transformation and Biomedical Engineering Research &
Innovation Group), adcrito al Instituto de Investigacion Sanitaria i+12 y en colaboracion con la
Universidad Politécnica de Madrid.

La integracion de las actividades de investigacion e innovacion en la DTD es un aspecto altamente
innovador en nuestro entorno, y nos permite desarrollar un conocimiento clave para la implementacion
efectiva de las tecnologias digitales al servicio de la transformacidn asistencial, en dmbitos como:

La demostracién en mayor medida del retorno e impacto asistencial de las tecnologias digitales
en la asistencia sanitaria, en las distintas modalidades asistenciales posibles, dentro y fuera de los
centros sanitarios, y en la mejora de los resultados en salud de los pacientes.

El uso de las metodologias éptimas para la identificacién de necesidades, la definicién de
soluciones, y la incorporacién e implementacion de las mismas en el entorno sanitario.

La mejora de la experiencia de los pacientes, incrementando el conocimiento del paciente por el
sistema sanitario, la personalizacién y humanizacién de la asistencia, la informacidn, autogestion,
e implicacidn (patient engagement) y la accesibilidad de los servicios.

La mejora de la experiencia de los usuarios de las tecnologias digitales, de las capacidades de
automatizacion de tareas de bajo valor afadido, el refuerzo de las capacidades de los
profesionales y su trabajo en red con otros profesionales y de las capacidades de ciberseguridad
y proteccién de datos personales.

El papel de las tecnologias digitales en las transformaciones de la asistencia sanitaria que se estan
produciendo a un nivel global, y que establecen nuevos paradigmas en relacion a la Medicina
Personalizada y de Precisién, la Medicina basada en el valor, el cambio de foco del tratamiento a
la promociény prevencion de la enfermedad, la gestidn de la cronicidad, la continuidad asistencial
y asistencia continua o la investigacién agil centrada en el paciente.

La gobernanza, estandarizacion e integracion de los datos clinicos que permita dar soporte a las
lineas anteriores, permitiendo tanto la interoperabilidad como el andlisis avanzado y la
introduccion de herramientas de soporte a la decisién, como la Inteligencia Artificial, en conjuntos
amplios de datos clinicos multicéntricos.

De esta manera, la DTD lidera las actividades en investigacion e innovacidn digital a través del Grupo de
Investigacion e Innovacion en Transformacion Digital e Ingenieria Biomédica (DITBE) con las siguientes
lineas de trabajo:

1. Transformacion digital de la asistencia sanitaria a través de la Ingenieria Biomédica:

a. Meétodos para la planificacién de sistemas alineada con la estrategia de transformacién
de los centros hospitalarios, a través del trabajo interdisciplinar para la identificacion de
necesidades, la definicién de soluciones, y la incorporacion e implementacion de las
mismas de forma dptima en el entorno sanitario.
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b. Salud digital e integracién de niveles asistenciales y modelos de atencién (hospital,
primaria, domicilio).
c. Sistemas integrados de definicion e implementacién de programas asistenciales
complejos que incorporen vias clinicas, plataformas de seguimiento remoto de pacientes
y de historias de salud personales (PROMs).
d. Sistemas avanzados de procesado de imagen médica en servicios clinicos (ej.: cardiologia,
radiologia, medicina nuclear, oncologia, oncologia radioterapica).
Aplicacidn de las tecnologias hiperespectral e inmersiva en neurocirugia
El uso clinico de la IA en sistemas de ayuda a la decision.
La robdtica y la IA en los quiréfanos inteligentes, integrando el video quirurgico.
Entornos avanzados de neuronavegacion.
Reingenieria de procesos para optimizar el acto clinico.
j. Evaluacion del coste-efectividad, impacto, retorno y mejora de los resultados en salud de
las tecnologias digitales incorporadas al ambito clinico.
k. Nuevos simuladores clinicos para la formacidn y evaluacién objetiva de nuevos
profesionales sanitarios.
2. Ingenieriay ciencia de datos para usos primarios y secundarios:
a. Modelado de datos clinicos y estandares para la interoperabilidad.
b. Explotaciéon de datos primarios para segmentar las poblaciones de pacientes y aplicar
herramientas de soporte a la toma de decisiones clinicas personalizadas.
c. Andlisis y explotacién de datos clinicos para uso secundario, y que permitan la realizacidn
de estudios para la generacién de evidencia con datos del mundo real (RWE)
d. Herramientas para gestionar el hospital a partir de métricas y potenciar el cuidado basado
en valor (ej.: cuadros de mando).
e. InfoBANCO: primera implantacion de una plataforma de
datos estandarizados en un hospital del SNS y en Atencién '3.7.
Primaria. Proyecto Europeo dotado con 2,5 millones de euros,
referencia nacional e internacional y precursor de los Espacios

de Datos. |nf0 BAN CO

CRD
¥ Registros

S@ ™0

Monitorizacion
de procesos

Inteligencia
Artificial (1A)

Fenatipoy
Genatipo

Segmentacion

Generacionde nueva Salidas
evidenciacientifica Entradas Arquitectura INFOBANCO

| Raw data | | Interoperabilidad

~

(ODBC/IDBC, API REST, etc.)

Gestionclinica — 3 Servidor Lagodedatos
ﬂ terminolégico XML 15013606
dici edicti E— . aw e ‘ ConsUMO )
Me Icina pr TEEER (— £ servidor de 3|l= | JSON ‘ | HL7 ‘
proactiva M modelos B
Invest. = ; =||ls
] =
= ; 5 HIE | csv ‘ | FHIR ‘
Medicina personalizaday de — [ Persistencia normalkzada ] I
predsion Soporte ala |-
W R Decision — ™t coisc
» — Clinica (CDSS) opentH ] ==
AtencionSanitaria basada ! Accesos directos a BBDD ‘

en el Valor |

Seguridady gobernanza de datos |
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3. Innovacién:

a. Promocion de proyectos de colaboracion publico-privada con empresas nacionales en el
contexto del PERTE de Salud, y proyectos europeos en Horizon Europe o en EITHealth (al
ser UPM y SERMAS socios), entre otros.

b. Promocién de actividades de innovacidn (proyectos, patentes, registros SW, etc.) como
resultado de la colaboracién con la Unidad de Innovacidon del i+12.

c. Prospeccién del estado del arte del mercado TIC. Observatorio tecnoldgico en el i+12.
Participacidn en el equipo SMART12 de la Estrategia Transformal2 del H120 con el fin de
dar soporte para la identificacidn y descripcién de soluciones TIC que den respuesta a las
necesidades y problemas planteados, acudiendo a la literatura y a las mejores practicas
nacionales e internacionales.

e. Desarrollo de procesos de Consulta Preliminar al Mercado (CPM) y de Compra Publica
Innovadora (CPI) en los que el H120 es pionero en la Comunidad de Madrid, para la
definicidn de los retos, el analisis de las propuestas del mercado y la elaboracién de las
especificaciones de las soluciones innovadoras que puedan dar respuestas a los retos
planteados inicialmente.

f. Desarrollo e implementacién de herramientas innovadoras, no presentes en el mercado
y con un alto grado de innovacién (TRL5 a 9).

g. Investigacién en tecnologias con potencial aplicacidn a las necesidades identificadas, en
niveles de madurez bajos (TRL 1 al 4).

h. Potenciacidn de la relacidn con los distintos agentes del ecosistema, tales como
asociaciones de pacientes y profesionales, empresas proveedoras de soluciones
tecnoldgicas (SME y start-ups) o la industria sanitaria, a través de la realizacion de
workshops tematicos y de canales de comunicacidon permanentes.

i. Contribucidon a la incorporacion de los resultados de las lineas de investigacion
anteriormente indicadas en rutina clinica.
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4. LA CONSTRUCCION, PREPARACION Y TRASLADO AL NU

Construye Prepara

En agosto de 2021, todavia en situacion de pandemia, se inician las obras
mientras se trabaja con la maxima intensidad para asegurar la financiacion
europea a través de los fondos REACT-EU. El proyecto se cataloga como
“GRAN PROYECTQ”, conforme al art. 100 del Reglamento (UE) 1303/2013
y se le dota econédmicamente con una subvencion de 226.000.000 €, que
debe ser ejecutada antes del 31 de diciembre de 2023.

Tanto los procesos de seguimiento y control de la obra, la certificacion
del gasto y las gestiones con la Unién Europea, son liderados de forma
directa por el H120, lo que supone un reto mayusculo e inédito en
nuestro entorno.
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u Video acerca del proceso de construccién del Nuevo Hospital:
https://www.youtube.com/watch?v=5ISPbGDoazZY

Pagina 14 de 21 DIRECCION DE TRANSFORMACION DIGITAL


https://www.youtube.com/watch?v=5lSPbGDoaZY

“'q Hospital Universitario
sauvecd 12 0@ Octubre

La preparacion del edificio previa al traslado comienza en enero de 2024, una vez finalizadas y
entregadas en plazo las obras de construccién. Esta fase del proyecto supone un esfuerzo por parte del
H120 incluso superior al de la construccion, dado que tuvo que hacerse compatible la maxima agilidad
con el aseguramiento de las condiciones del edificio para acoger a los pacientes. El H120 planificd y
ejecutd un portfolio de mds de 200 proyectos en distintos ambitos de actuacion, todos ellos
imprescindibles para el posterior traslado:

Autorizaciones
Validacion
Infraestructura Hospitalizacion y
Acogida
Bloque Qx
Interv.

Servicios Servicios

Comunicacion
Generales Centrales

Equipamiento Circulaciones

Seguridad

El ambito TIC constituyé un dmbito de actuacidn clave de la preparacién para el posterior traslado. Entre
los principales proyectos se encuentran los siguientes:

e Migraciones del sistema de Historia Clinica Electrénica (HCIS) al CPD corporativo y a su nueva
versidn, sin actualizar en los afos previos.
e Migracion del CPD local existente en el edificio de la antigua Residencia General, cuya demolicion

forma parte del proyecto gIObal' Redes de datos cableada (LAN) e inaldmbrica (WiFi)

e Renovacion integral de la red de « Cobertura WiFi 100%: madri?;“gm
datos cableada (LAN) y conexién * 1124 puntos de acceso (antenas) oo
, . . + WiFi 6 2,4Ghz+5Ghz hasta5 Gbps [ | ‘ ER !
de mas de 7000 dispositivos en el <*Red cableada[LAN) dealtavelocidad | B4R |8 | o, e
Nuevo Hospital. * 424 switches, 20.352 puertosde | | {m
e Renovacion integral de la red de copre 4 ' ‘
g * Velocidad de puesto: 1 Gbps T s e e ————
datos inaldmbrica (WiFi), + Conexion a red corporativa e internet .~ : i o

redundantey con linea de

incorporando mas de 1100 puntos e s .
de acceso (APs). e

e Conexidén de todas las instalaciones, sistemas de control del edificio, equipamientos y dispositivos
médicos a la red de datos.

e Preinstalacion de puestos de trabajo informaticos en el Nuevo Hospital, para garantizar la
disponibilidad de informacidn a los profesionales clinicos en el traslado, en el mismo momento
de su llegada al nuevo edificio.

e Mejora de las herramientas comunicacién: migracién de correo a la nube y distribucién a todos
los empleados de licencias MS Teams.

e Implantacion del CAU de soporte informatico corporativo (CESUS).

e Reimplantacion de la Historia Clinica Electrénica (HCIS) para adaptarla a la nueva estructura fisica
y logica del hospital.

e Renovacidon de equipos W8.1. existentes, afectando a mas de 2000 equipos.
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e Configuracidn del sistema Econédmico-Financiero, Compras y Logistico (SAP - NEXUS).

e Configuracion del sistema de turnos y planillas (AIDA).

e Nuevo sistema departamental de Radiodiagnéstico (RIS).

e Revision exhaustiva del impacto del traslado en todas las aplicaciones departamentales y en sus
integraciones (mas de 200 aplicaciones y 2000 integraciones).

e Refuerzo de cobertura de telefonia mdvil corporativa Orange y de otros operadores como
Movistar.

o Nuevo sistema de Televisidn para pacientes por red IP (IPTV).

e Nuevo sistema de turnos para pacientes en el nuevo edificio (QUENDA)

e Despliegue de mds de 1000 teléfonos fijos IP, con cambio de las extensiones telefdnicas respecto
del antiguo sistema no IP.

e Despliegue a todas las unidades de nuevos sistemas de dispensacién robéticos de medicacion
(SADME).

o Despliegue de la red audiovisual Conectal2, incluyendo la red de video por IP de alta calidad y
baja latencia, la dotacién de mds de 127 salas de trabajo y reunidén con equipos AV vy la
implantacion y puesta en servicio de 3 auditorios con capacidades avanzadas, para potenciar la
comparticion de contenidos y la docencia.

S5 Salasde
Espacios procedimiento
Auditorio e~ _singulares ey
principal = Puntosde
~ S informacién

Produccion + Realizacion
Red AV Troncal

e Sistema de localizacién en tiempo real basado en tecnologia bluetooth en todo el Bloque
Quirurgico (tecnologia MySphera).

e Nuevo sistema de Historia Clinica Electrénica para los cuidados
criticos y quiréfanos (ICCA de Philips).

o Definicidon, preinstalacion vy licitacion de los Sistemas
Audiovisuales de Quiréfano Inteligente.

qu oy
Programacion
tran: ]

Localizacion
en tiempo real

Gestion de Gestion

audiovisual

materiales .
Docencia

Informacién a

familiares

Seguridad del paciente
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Adicionalmente, durante todo el 2024 se atendieron cerca de 22.000 incidencias y 46.000 solicitudes de
servicio TIC, lo que da muestra del enorme trabajo realizado en este dmbito.

El traslado se inicia el 27 de septiembre de 2024 y se finaliza el 9 de diciembre del mismo afio, para lo
que se definid y ejecutd un exigente cronograma de traslados diarios de unidades asistenciales.

27-sep.  2B-sep. 29-sep.  30-sep. l-oct. 2-oct. 3-oct.  4-octk. 5-oct. 6-oct. 7-oct. 8-oct. 9.oct.  10-oct.  1l-oct.  12-oct.  13-oct.  14-oct.
BLOQ DADES TRASLAD Soecll VIERNES SABADO DOMINGO  LUNES MARTESMIERCOLES JUEVES ~VIERWES SABADO =~ DOMINGO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES ~VIERNES SABADD DOMINGO  LUNES
CONSULTAS [CONSULTAS PEDIATRICAS Verificacién técnica y INICIO B 5
EDIATH 6A, 68,51) 1CDY2(CD| o e ACTIVIDAD | MONITORIZACION, SOPORTE ¥ ESTABILZACION|
verificadidn técnica y | Traslado : 5
SALUD [SALUD MENTAL ADULTOS 5A ~ i e - MONITORIZACION, SOPORTE Y ESTABILEACION
MENTAL [ALUDMENTAL = et e T ——"
Verificagdn técnica y | Traslado : 5
PL 9 MI 7E = e " MONITORIZACION, SOPORTE ¥ ESTABILEACION
Verificacin técica y | Traslado 5 z
PL 8 MI 6E - P — - MONITORIZACION, SOPORTE Y ESTABILZACION
Verificacion técnica y | Traslado 5 z
IPL 78 MI 6E L p— . MONITORIZACIGN, SOPORTE ¥ ESTABILZACION
Verificagin téenica y | Traslado " 2
IPL 78 MI TEJ4E o ‘de equipam . MONITORIZACION, SOPORTE ¥ ESTABILEACION
H. DIA MEDICO PEDIATRICO + Verificagén técnica y INICIO 5 5
EXTRACCIONES ocD - | MONITORIZACION, SCPORTE ¥ ESTABILEACION
[SALA DE ENDOSCOPIA Verificagén técnica y Nicio . <
IEARTIL 1A ” | MONITORIZACION, SCPORTE ¥ ESTABILEACION
Verificagon técica y | Traslado | Traslado 5 5
PL 1 REA-UCIP '3 L p— = - MONITORIZACION, SCPORTE ¥ ESTABILEACION
Verificacian
wenicay | INICIO s 3
p:&‘;ﬁ:u E  [URGENCIAS PEDIATRICAS 3 L | ey MONITORIZACIGN, SCPORTE ¥ ESTABILZACION
IHEMODINAMICA INFANTIL . o nicio 5 5
P01 1CD Verificacion técnica y traslado de equipamiento ACTIVIDAD MONITORIZACION, SOPORTE ¥ ESTABILZACION
Veriicactn técrica y micio
I0X URG PED NH P1(0X4) Eris ACTIVIDAD MONITORIZACION, SOPORTE Y ESTABILEACION
trasiado de equipamiento lomeenTe 1
MONITORIZACION, mieie
Verificaitn técnica y ACTIVIDAD
lox PED P1(QX1-3) e e IHICIO ACTIVIDAD PROCESOS AME. SOPORTEY on
asadn de equpamento ESTABILIZACION INGRESO.
H. DIA QX PEDIATRICO Y . P nicio ° H
e 1A Verificagin técnica ytrasiado de equipamiento |, [TOE MONITORIZACIGN, SCPORTE ¥ ESTABILZACION
Veriicazion | 105 inicio urpal
téenicay Verificacién técnica y i v
URPA PED Pl . S::TPC; o de exuipami b MONITORIZACION, SOPORTE ¥ ESTABILZACION
ipari PUESTOS

El traslado afect6 de forma directa a 620 pacientes ingresados (513 adultos, 107 nifios) y a mas de 9.500
elementos de mobiliario y equipamiento. Se completé de acuerdo al cronograma, sin incidencias
relevantes, afectando minimamente a la actividad asistencial de un hospital en pleno funcionamiento,
y con la maxima satisfaccion de los pacientes y familiares (9,1 puntos sobre 10 en las encuestas de
satisfaccidn realizadas).
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Traslado: 27 septiembre — 9 diciembre

Hospitalizacién Adultos Hospitalizacién Infantil
= e Intervenciones Programadas Urgencias Infantil
Tiempo de construccion del o ;
R 2 afios y 5 meses Moo A CKNoI
edificio: a0
Tiempo desde entrega del edificio
S 8 meses
hasta inicio de traslado: l,}, i i"l i I,EQI.I‘I},I.I,l* 4 E &
Tiempo total (desde la primera o *
: Z : 3 afos y 1 mes PR AR RS PSSP P PP E S 80 ¥ o
piedra hasta el primer paciente): FIEI SIS L S S st
Tiem, i -
. po total (d?st.!e la pnl.nera 3 afios v meses Evaluacion del proceso global del traslado
piedra hasta el dltimo paciente):

L. 0.0 0.6 6 6 & §¢

9.1 Valoracién media
254 respuestas (41.5%)

El éxito del traslado fue posible gracias a un proceso de preparacion previa exhaustivo y a una importante
implicacion del conjunto de la organizacién, que trabajé de forma coordinada con las siguientes claves:

e Cumplimiento estricto del cronograma.

. ./ . ‘» 4 Hospital Universitario

e Estandarizacién del proceso de trabajo. ;;ng(‘ R 15"4e Octubre
e Metodologia para la implicacién de los o

profesionales: Referentes Asistenciales Yy TRASLADO DE PUESTOS DE TRABAJO INFORMATICO AL NUEVO BLOQUE TECNICO

Y DE HOSPITALIZACION
herramientas de apoyo.
PROCEDIMIENTO DE TRABAJO

e Gestion dindmica de posibles incidencias. 25/09/2024
e Seguimiento y evaluacién del proceso. NOS;; 5
e Plan de comunicacién del traslado. TRASLADAMOS

HABILITACION DE TARJETAS DE ACCESO AL

NUEVO EDIFICIO DE HOSPITALIZACION Y
ASIGNACION DE VESTUARIOS Y TAQUILLAS

Todos los profesionales del Hospital deberan realizar este
trémite, de manera presencial y respetando la fecha y hora
asignadas, en el puesto habilitado.

Verificar la correcta L. .. . L. LOCALIZACION
o Velar por el cumplimiento de objetivos Reportar la situacion ——— Mm“m .-...m w0 m ?
prep L y la adecuacién del proceso y posibles incidencias
traslado en el area
[y A
CRONOGRAMA Edificio Materno-Infantil
Traslado de 5 Lunes, 23 deseptiembre | Plantas sem-sotans 1y 5°
equipamientoy . - Monitorizacion, Waris, 24 eptriee | Paris somi bt 18
Inicio de actividad soportey Wiercole, 25 deseptembre | Plart 1
acondicionamiento bilizacié bueves, 26 de septiembre__| Planta 81,81 108
de espacios estabilizacion Viemes, 27 s septiombre. | Plamas$1970
Lame, 10 desepiemine | Plaras 3y &1
Warter Tdeocubre | Planis Baay

‘Comienzo Residencia General
Viomes, 2 e siambrs. | e Mol A |

HORARIO
Turno de mafana y tarde, en horario de B:00 a 20:00 haras

Hospital Universtiario
) SB35 Getubre

u Videos resumen del proceso de construccidn, preparacion y traslado del hospital:

https://www.youtube.com/watch?v=LmenolShCjg

https://www.youtube.com/watch?v=a2Krsm4-zBY
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5. IMPACTO SOBRE PACIENTES Y PROFESIONALES

YA ESTAMOS-AQUI

-

h

Nuestra Estrategia Digital trata de proporcionar al H120 las Tecnologias de la Informacién vy las
Comunicaciones mas avanzadas y fiables, que faciliten su posicionamiento a la vanguardia de los
Hospitales a nivel mundial en materia de resultados en salud, atencién al paciente, investigacidn, docencia
y eficiencia en los procesos clinicos y administrativos. En otras palabras, “Hacer del H120 una referencia
internacional en el ambito de las TIC y de su aplicacién efectiva al ambito Hospitalario.”

Para ello, nuestra Estrategia Digital identifica una serie de objetivos estratégicos orientados todos ellos a
nuestra mision: mejorar la vida de los pacientes a través de la tecnologia.

—

Hospital Lider

Hospital Excelente

Procesos Modalidades Asistenciales Planificacion  Agilidad Profesionales Herramientas Valor

Hospital Accesible y Agradable

Hospital Seguro

v
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Para asegurar este alineamiento entre la tecnologia implementada y los objetivos estratégicos, en cada
uno de los proyectos de la estrategia se realiza un analisis que asegura la correspondencia con los
objetivos estratégicos especificos. Por ejemplo, en el proyecto de Quiréfano Inteligente, se aprecia la
siguiente aportacién de las plataformas indicadas a los objetivos definidos:

Indicacién Planificacion, Gestion de | Acto quirdrgico| Integracidn | Localizacidn en Command
asignacion y materiales audiovisual e tiempo real Center
programacion infraestructura

Reduccidn de LEQ segun prioridades clinicas, patologia y
tiempos de espera

Mejora de los resultados clinicos

Seguridad del paciente

Incremento de la ambulatorizacion de intervenciones

Cumplimiento de la programacion quirdrgica

Mejora del rendimiento quirdrgico

Mayor confort de pacientes y profesionales

Mejora de la informacién a familiares y acompafiantes

Reduccion de costes de personal y materiales

Por tanto, entre los impactos observados de la aplicacion de la estrategia digital, podemos destacar los
siguientes:

e Reduccién de errores y efectos adversos que comprometan la seguridad de los pacientes.

e Mejora en los resultados clinicos y en los resultados reportados por los pacientes, tanto en la fase
aguda de la enfermedad como en la fase de seguimiento posterior.

e Mejora en la satisfaccién y experiencia de los pacientes y de los profesionales.

e Liberacidn de tiempo de los profesionales en tareas repetitivas y de bajo valor afiadido para su
empleo en la atencidn directa a los pacientes.

e Mayor implicacién de los pacientes y de sus familiares y cuidadores en la gestiéon de la
enfermedad.

e Mayor conocimiento de las caracteristicas demograficas y sociales de los pacientes
(determinantes sociales de la salud) por el hospital, con el fin de personalizar y humanizar en
mayor medida la asistencia, adaptandola a las necesidades, rasgos culturales y preferencias de
los pacientes.

e Mayor accesibilidad de los servicios prestados por el hospital, reduciendo tiempos de espera y
facilitando la comunicacion con los profesionales.

e Empoderamiento de los profesionales para la realizacién un mayor nimero de tareas y tareas mas
complejas, empleando menos tiempo y esfuerzo, independientemente de la ubicacion fisica de
los mismos.

e Fomento de la colaboraciéon y del trabajo en red entre profesionales, independientemente del
ambito asistencial en el que se encuentren.

e Incremento en las capacidades digitales de los profesionales y de los pacientes (digital literacy).

e Benchmarking con centros nacionales e internacionales que favorezca la mejora continua de los
procesos de trabajo.

e Mayor disponibilidad y calidad de datos clinicos del mundo real (RWD) para una mayor
productividad e impacto de las actividades de investigacidn, incrementando el nimero de
publicaciones en ambitos de investigaciéon independiente (no financiada por la industria) y
centrada en aspectos de interés para el paciente.

e Mejora de la eficiencia y reduccién del coste y de la huella ambiental de los procesos de trabajo,
especificamente reduciendo desplazamientos y eliminando el uso del papel en los circuitos
asistenciales.
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e Impulso de un ecosistema de innovacidn digital, fomentando la realizacién de desarrollos a cargo
de universidades, empresas y start-ups regionales, nacionales y europeas que permitan resolver
problemas especificos planteados por la estrategia sobre las plataformas digitales disefiadas,
facilitando interfaces estandares y por tanto la reutilizacién de los desarrollos en otros centros.

El trabajo realizado, ademas de producir impacto directo en los pacientes y profesionales, esta siendo
reconocido nacional e internacionalmente. El H120 figura consistentemente entre los mejores centros
de Espaiia y del mundo, de acuerdo a los principales rankings del sector, como los de la revista Newsweek,
el Monitor de Reputacion Sanitaria (MRS), los premios TOP20 y TOP VALUE o Best in Class (BiC), entre
otros. En todos ellos, la tendencia ascendente es clara.

WORLD'S
HOSPITALS

WORLD'S _ 2026
BEST SMART Eo
HOSPITALS statista%

Monitor de Reputacion Sanitaria
i mrs.

N¢ de Servicios H120 entre los 5 mejores de su especialidad
30

25

= = N
o wn o wn o
-
N
I
n

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2022 2023 2024

u En ocasiones, una imagen vale mas que mil palabras. Muchos de los impactos de nuestro viaje de
transformacioén digital pueden apreciarse en el Canal de YouTube del H120:
https://www.youtube.com/@H12deOctubre
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