A Junta de Andalucia
Consejeria de Salud y Familias

SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

PLAN ESTRATEGICO

UNIDAD DE TRASTORNOS DEL
MOVIMIENTO MEDICO-QUIRURGICA

HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN
DEL ROCIO

Hospital Universitario Virgen del Rocio.
Diciembre 2020

Unidad/Servicio Fecha
(mm/aaaa)
Realizado por: Unidad Trastornos del Movimiento Diciembre 2020
Aprobado por: Servicio de Neurologia y | Diciembre 2020
Neurofisiologia Clinica
Version Vi




A Junta de Andalucia
Consejeria de Salud y Familias

SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

CONFLICTO DE INTERESES

"Los autores y los revisores declaran no tener conflicto de interés en la elaboracion y revision de
este protocolo”

CITA SUGERIDA DEL DOCUMENTO

Cuando se cite este documento se haré de la siguiente forma: “Plan estratégico de la Unidad de
Trastornos del Movimiento médico quirtrgica del Hospital Universitario Virgen del Rocio”

INDICE

1. MARCO GENERAL
2. ANALISIS INTERNO DE LA UTM. FORTALEZAS DE LAUTM.
i. Recursos asistenciales de la UTM, situacion actual
ii. Resultados de la actividad asistencial en los ultimos 5 afios
iii. Recursos de investigacion de la UTM
iv. Actividad investigadora en los Ultimos 5 afios.
v. Recursos humanos
LINEAS ESTRATEGICAS Y OBJETIVOS. OPORTUNIDADES.
RIESGOS INTERNOS Y EXTERNOS
PROCESOS PARA EL DESARROLLO DE OBJETIVOS Y PALIAR RIESGOS.
MONITORIZACION DEL PLAN ESTRATEGICO

o g b ow

Pl Tt a L2 TUPRANALZ A Nl i TITINIM XT4 ANNAN ~



A Junta de Andalucia
Consejeria de Salud y Familias

SERVICIO ANDALUZ DE SALUD

1. MARCO GENERAL.

La Unidad de Trastornos del Movimiento del Hospital Virgen del Rocio (HUVR), que lleva en
funcionamiento desde 2006, es una Unidad funcional médico-quirirgica que se encarga de la atencién
integral de los pacientes con TM. Su objetivo principal reside en la atencién desde el punto de vista
médico y quirlrgico de este grupo de pacientes. Asi mismo, tiene también una actividad docente e
investigadora muy activa ya que la mayoria de los componentes de la UTM del HUVR también forman
parte del grupo de investigacién "Trastornos del Movimiento " del Instituto de Biomedicina de Sevilla
(IBiS) . Dicho grupo también estd integrado dentro del Plan andaluz de Investigacién, Desarrollo e
Innovacién (PAIDI), siendo el grupo de investigacion CTS630 "Trastornos del Movimiento" y ademés
forma parte de como Centro de Investigacion Biomédica en Red en Enfermedades Neurodegenerativas
(CIBERNED).

La UTM se integra dentro del Servicio de Neurologia y Neurofisiologia Clinica del HUVR. EI HUVR
pertenece al Servicio Andaluz de Salud (SAS). El area sanitaria de actuacién del HUVR, al ser un hospital
de tercer nivel, abarca cuya poblacién de referencia basica para Neurologia supera los 1.100.000
usuarios. Asi mismo, la UTM por ser médico-quirdrgica, engloba toda la poblacién del territorio andaluz
para la derivacién para terapias avanzadas, de las que recibiendo principalmente derivaciones para
estimulacion cerebral profunda (ECP). La UTM como centro CSUR (Centros, Servicios y Unidades de
Referencia por el Ministerio de Sanidad) en enfermedades raras que cursan con trastornos del
movimiento, puede recibir pacientes de todas las regiones del territorio espafiol, por lo que con esta
indicacién, el area de referencia superaria los 45 millones de usuarios.

Debido a la gran actividad asistencial e investigadora de la UTM, ésta también desempefia una labor
formativa intensa tanto de profesionales en formacion como a Neuro6logos en el campo de los trastornos
del movimiento (TM). Ademas, promueve y participa en programas formativos para pacientes y familiares

en el ambito.

2. ANALISIS INTERNO DE LA UTM. FORTALEZAS DE LA UTM.

2.1. RECURSOS ASISTENCIALES. Como se ha mencionado, la UTM es centro de referencia
autonémico para TM y centro de referencia nacional en el marco CSUR en enfermedades raras
que cursan con TM. Teniendo en cuenta estas atribuciones, la actividad asistencial se distribuye
de la siguiente forma.

2.1.1. Consultas de EP y TM.
2.1.1.1. Consultas de infiltracién con toxina botulinica. Actualmente la consulta se desarrolla
lunes y viernes en horario de 9-15 horas. Se atienden a dos pacientes nuevos y 12
revisiones. En esta consulta se aplican técnicas de localizacién anatémica con

registro y electroestimulacion muscular asi como localizacién ecografica. Los
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21.1.2.

21.1.3.

2114,

21.1.5.

21.1.6.

211.7.

21.1.8.

pacientes que se benefician de localizacién ecografica se valoran en la consulta de
los lunes, especificando que se precisa el uso ecografico. En estos casos, para las
revisiones, estos pacientes ocupan dos huecos de revision convencional.

Consultas de EP y TM. Estas consultas tienen lugar los martes, miércoles alternos,
jueves (dos consultas) y viernes alternos en horario de mafiana (9-15 horas) y lunes
por la tarde (15.30-20 horas). Se valoran 2 pacientes nuevos y 10 revisiones.
Consultas de terapias avanzadas (TA). Los viernes alternos en horario de mafiana
(9-15 horas) tiene lugar la valoracion en consultas de pacientes con EP y otros TM
que estan sujetos o son candidatos a alguna terapia avanzada, principalmente
infusion de gel de levodopalcarbidopa intraduodenal y estimulacion cerebral
profunda. Se valoran 2 pacientes nuevos y 10 revisiones.

Valoracién de pacientes en la Unidad de Dia de Neurologia. Esta actividad
desarrollada los lunes de 9-15 horas tiene como objetivo la valoracion de pacientes
candidatos a TA y revisiones de los mismos. Se valora un paciente nuevo y 13
revisiones. Ademas de esta atencion estandarizada los lunes, los miércoles en
horario de 8-11 horas se realizan test de apomorfina y colocacién de bombas de
infusidn asi como revisiones de pacientes con estimulacién cerebral profunda.
Consulta de Neurocirugia (NC). Los martes en horario de mafiana (9-15 horas) se
lleva a cabo la consulta de NC en la que se evaluan a pacientes candidatos a ECP.
Ademas también se revisan pacientes con complicaciones asociadas a dispositivos
ya implantados.

Consultas de Neuropediatria. Un miércoles mensualmente en horario de mafiana (9-
15 horas) se lleva a cabo la consulta de Neuropediatria de TM. En ella se evaltan a
pacientes nuevos y revisiones de nifios con patologia que cursa con TM. Si es
preciso, se realizan visitas conjuntas con el Neurélogo/a de adultos en pacientes
que se precise transferencia a la consulta de adultos.

Consultas de Neurofisiologia en TM. Los viernes en horario de mafiana (9-15 horas)
tiene lugar la consulta en la que se realizan estudios neurofisiolégicos en relacion
con TM. Se evallan 6 pacientes complejos a los que se le realizan estudios
neurofisioldgicos.

Al margen de las consultas y actividad programada, la UTM facilita a los pacientes y
familiares un numero de contacto para incidencias o consultas. El registro de la
causistica esta recogida en el area de consultas del CDT y en la Unidad de Dia de
Neurologia. Se atienden y responden a estas consultas los lunes, martes y jueves

principalmente.
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2.1.2. Procedimientos quirdrgicos

21.21.

21.2.2.

Semanalmente se lleva a cabo una intervencion quirurgica mediante estimulacion
cerebral profunda (ECP) en pacientes con EP u otros TM. Esta actividad se
mantiene semanalmente salvo period estival y de vacaciones. Ademas,
semanalmente se realizan recambios de los generadores de impulsos agotados
segun la demanda existente.

Mensualmente se instaura una terapia con infusién de gel de levodopa/carbidopa
intraduodenal por lo que con esta cadencia se instaura una gastrectomia

percuténea a través del Servicio de Digestivo.

2.1.3. Planta de Hospitalizacion.

21.3.1.

213.2.

La UTM del HUVR cuenta con dos camas de hospitalizacion permanente para
pacientes de la Unidad. Habitualmente se hospitalizan pacientes que van a ser
sometidos a ECP, pacientes que se va a iniciar la infusion de gel de
levodopa/carbidopa intestinal y pacientes con TM sin diagnéstico certero para
estudio. La asistencia de este recurso se lleva a cabo por todos los miembros de
Neurologia y Neurocirugia de la UTM. El horario de visitas e informacion de
familiares sigue la normativa general del hospital.

Si es preciso, se pueden realizar procedimientos invasivos como la realizacion de
punciones lumbares en pacientes que lo precisen durante la hospitalizacion o en la
Unidad de Dia de Neurologia. Se cuenta con el protocolo general y consentimiento
para la realizacion de las mismas. Para la valoracion de neurotransmisores en

liquido cefalorraquideo, se cuenta con un protocolo de obtencion de muestras.

2.2. RESULTADOS DE LA ACTIVIDAD ASISTENCIAL EN LOS ULTIMOS ANOS. Con estos

numeros se plasma el hecho de que la UTM atiende a un gran nimero de pacientes y se

implantan un numero elevado de terapias de segunda linea o terapias avanzadas. Ademas se

apuesta por la implantacion de sistemas de Ultima generacion en el uso de terapias avanzadas.
2.2.1. Afio 2019 (datos hasta septiembre de 2019)

2211.
221.2.
2213
2214

Numero de hospitalizaciones
Numero de consultas de EP/TM: EP: 60 / TM: 100
Numero de consultas de toxina botulinica: 80

NUmero de cirugias de ECP

2.2.1.4.1. Pacientes nuevos: 22 en todo el afio 2019.

2.2.1.4.2. Recambios de generador

2.2.1.5.

NUmero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal:

2.2.1.5.1. Nuevos duodopa: 8 en todo el afio 2019.
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2.2.1.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.1.6.1. Test de apomorfina.
2.2.1.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.1.6.2.1. Nuevos: 12 en todo el afio 2019.

2.2.2. Afio 2018
2.2.2.1. Ndmero de hospitalizaciones
2.2.2.2. Nimero de consultas de EP/TM: EP: 78 / TM: 130
2.2.2.3. NUmero de consultas de toxina botulinica: 104
2.2.2.4. Nimero de cirugias de ECP
2.2.2.4.1. Pacientes nuevos: 20
2.2.2.4.2. Recambios de generador
2.2.2.5. Nimero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal.
2.2.2.5.1. Nuevos duodopa: 8
2.2.2.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.2.6.1. Test de apomorfina.
2.2.2.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.2.6.2.1.Nuevos: 6

2.2.3. Afio 2017
2.2.3.1. NUmero de hospitalizaciones
2.2.3.2. Nimero de consultas de EP/TM: EP: 104 / TM: 104
2.2.3.3. NUmero de consultas de toxina botulinica: 104
2.2.3.4. Nimero de cirugias de ECP
2.2.3.4.1. Pacientes nuevos: 21
2.2.3.4.2. Recambios de generador
2.2.3.5. Nimero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal.
2.2.3.5.1. Nuevos duodopa: 7
2.2.3.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.3.6.1. Test de apomorfina.
2.2.3.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.3.6.2.1.Nuevos: 12

2.2.4. Afio 2016
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2.2.4.1. NUmero de hospitalizaciones
2.2.4.2. Nimero de consultas de EP/TM: EP: 78 / TM: 78
2.2.4.3. NUmero de consultas de toxina botulinica: 104
2.2.4.4. Nimero de cirugias de ECP
2.2.4.41. Pacientes nuevos: 19
2.2.4.4.2. Recambios de generador
2.2.4.5. Nimero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal.
2.2.4.5.1. Nuevos duodopa: 7
2.2.4.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.4.6.1. Test de apomorfina.
2.2.4.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.4.6.2.1.Nuevos: 10

2.2.5. Afio 2015
2.2.5.1. Ndmero de hospitalizaciones
2.2.5.2. Nimero de consultas de EP/TM: EP: 78 / TM: 78
2.2.5.3. NUmero de consultas de toxina botulinica: 104
2.2.5.4. Nimero de cirugias de ECP
2.2.5.4.1. Pacientes nuevos: 20
2.2.5.4.2. Recambios de generador
2.2.5.5. Nimero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal.
2.2.5.5.1. Nuevos duodopa: 6
2.2.5.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.5.6.1. Test de apomorfina.
2.2.5.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.5.6.2.1.Nuevos: 8
2.2.5.6.2.2.Revisiones: 21

2.2.6. Afio 2014
2.2.6.1. NUmero de hospitalizaciones:
2.2.6.2. Nimero de consultas de EP/TM: EP: 78 / TM: 52
2.2.6.3. NUmero de consultas de toxina botulinica: 78
2.2.6.4. Nimero de cirugias de ECP
2.2.6.4.1. Pacientes nuevos: 12

2.2.6.4.2. Recambios de generador:
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2.2.6.5. Nimero de tratamientos con gel de levodopa/carbidopa intraduodenal:
2.2.6.5.1. Nuevos duodopa: 5
2.2.6.5.2. Revisiones: 45
2.2.6.6. NUmero de tratamientos con apomorfina subcutanea:
2.2.6.6.1. Test de apomorfina.
2.2.6.6.2. Bombas de infusién de apomorfina subcutanea.
2.2.6.6.2.1.Nuevos: 6
2.2.6.6.2.2. Revisiones: 28

2.3. RECURSOS DE INVESTIGACION

2.3.1. MATERIAL INVENTARIABLE Y ACCESO A SERVICIOS

El laboratorio del grupo de Trastornos del Movimiento del Instituto de Biomedicina de Sevilla
dispone de numerosos y diversos medios. Entre otros recursos, dispone de congeladores de -20
y -80 grados y almacenaje de nitrégeno liquido, extractores automaticos de ADN/ARN (Maxwell
16 de Promega y MagNapure de Roche), paquetes informaticos para realizar diversos analisis
genéticos, sistemas de electroforesis horizontal para geles de agarosa, termocicladores de 96
pocillos para la realizacién de PCR convencional, PCR a tiempo real (Light Cycler 480 I, de
Roche) para rastreo de SNPs y HRM, secuenciador ABI3500 (Applied Biosystem), sistema
GENEPHOR para busqueda de mutaciones, sistema “Sequenom” para el analisis de arrays de
SNPs. La situacion del laboratorio dentro del Area de Neurociencias del IBiS favorece la
interrelacidn con otros grupos con amplia experiencia en investigacién biomédica y permite el
acceso a los diversos servicios del centro. Dentro de los servicios del centro cabe destacar el de
gendmica y secuenciacion ya que gracias a él tenemos la posibilidad de utilizar un bioanalizador
de Agilent y a plataformas como la de Sequenom (para el analisis masivo de SNPs, CNVs y
metilizacion, principalmente), Afimetrix (principalmente para estudios de arrays de expresion),
sistema GENEPHOR para busqueda de mutaciones, asi como el acceso a secuenciadores
Sanger automaticos (ABI3500) y un secuenciador masivo (MySeq). Ademas de este servicio, el
IBiS tiene otros servicios de apoyo a la investigacion como son: bioestadistica, citometria de flujo
y separacion celular, histologia, produccion y experimentacion animal, radiactividad, laboratorio
NB3, cultivo celular y de tejidos, grandes aparatos y esterilizacion. Disponemos también de
cuartos de cultivo totalmente equipados y de cuartos termoestables (de 37°C y 4°C).

2.3.2. MATERIAL BIBLIOGRAFICO
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Dado que la Universidad de Sevilla es una de las instituciones que conforman el IBiS, nuestro
grupo tiene acceso a todos los servicios de su Biblioteca Virtual. Ademas, gracias al personal
sanitario del grupo, se cuenta con acceso a la Biblioteca del Sistema Andaluz de Salud.

2.3.3. MATERIAL BIOLOGICO

Actualmente disponemos ya de 939 muestras de afectados de EP (221 sujetos inicio temprano)
y 1876 controles sanos, perfectamente caracterizados desde el punto de vista clinico. Ademas
tenemos muestras de otras patologias que cursan con trastornos del movimiento como distonia,

tics y sindrome de Tourette, ataxias y paraparesias.

RESULTADOS DE LOS RECURSOS DE INVESTIGACION EN LOS ULTIMOS ANOS. Con

estos datos se observa la alta actividad y produccion cientifica del grupo.

24.1. Los resultados de investigacion se recogen en la memoria anual del Instituto de
Biomedicina de Sevilla (IBiS) donde se ubica el laboratorio de investigacién en TM. Para

mayor detalle véase dichas memorias.

PRODUCCION CIENTIFICA 2019

N° de publicaciones: 46
Total de factor de impacto: 187,471

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 23

NUmero de publicaciones en el primer decil: 12

NUmero de publicaciones originales: 17
ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 14

NUmero de investigadores principales: 4

Numero de ensayos clinicos: 16

Numero de patentes solicitadas: 0

Numero de tesis doctorales leidas: 1

PRODUCCION CIENTIFICA 2018

N° de publicaciones: 21
Total de factor de impacto: 149,735

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 12

NUmero de publicaciones en el primer decil: 7

Numero de publicaciones originales: -
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ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 12

NUmero de investigadores principales: 3
Numero de ensayos clinicos: 13
NUmero de patentes solicitadas: 0

Numero de tesis doctorales leidas: 0

PRODUCCION CIENTIFICA 2017
N° de publicaciones: 13
Total de factor de impacto: 60,297

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 9

NUmero de publicaciones en el primer decil: 5
NUmero de publicaciones originales: -
ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 16

NUmero de investigadores principales: 4
Numero de ensayos clinicos: 13
Numero de patentes solicitadas: 0

Numero de tesis doctorales leidas: 2

PRODUCCION CIENTIFICA 2016
N° de publicaciones: 9
Total de factor de impacto: 32,004

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 5

NUmero de publicaciones en el primer decil: 2
NUmero de publicaciones originales:
ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 14

NUmero de investigadores principales: 3
Numero de ensayos clinicos: 7
Numero de patentes solicitadas: 0

Numero de tesis doctorales leidas: 1
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PRODUCCION CIENTIFICA 2015
N° de publicaciones: 9
Total de factor de impacto: 32,564

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 6

NUmero de publicaciones en el primer decil: 4
Numero de publicaciones originales:
ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 17

NUmero de investigadores principales: 2
Numero de ensayos clinicos: 8
Numero de patentes solicitadas: 1

Numero de tesis doctorales leidas: 1

PRODUCCION CIENTIFICA 2014

N° de publicaciones: 17

Total de factor de impacto: 61,474

NUmero de publicaciones en el primer cuartil: 10
NUmero de publicaciones en el primer decil: 7
Numero de publicaciones originales: -
ACTIVIDAD TRASLACIONAL

Numero de ayudas competitivas activas: 13

NUmero de investigadores principales: 2
Numero de ensayos clinicos: 5
Numero de patentes solicitadas: 1

Numero de tesis doctorales leidas: 1

2.5. RECURSOS DOCENTES
2.5.1. La UTM-HUVR acoge a alumnos de practicas de Medicina asi como de Biotecnologia,
Biomedicina e Ingenieria de la Salud. La UTM monitoriza las practicas y tutoriza los
trabajos fin de Grado de estas titulaciones. Asi mismo, la UTM-HUVR también tutela la

realizacion de trabajos de fin de master.
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2.5.2.

2.5.3.

2.54.

2.5.5.

2.5.6.

25.7.

Dentro de la especializacion en Neurologia, la UTM-HUVR interviene en la formacion en
este ambito de residentes del HUVR asi como de rotantes externos de otros centros
nacionales e internacionales. La Unidad esta acreditada para la formacién MIR.

El Dr. Pablo Mir ademas es profesor titular del Departamento de Medicina de la
Universidad de Sevilla e imparte clases en el Grado de Medicina y Biomedicina, ademas
de en el Master de Investigacion Biomédica.

La Unidad realiza sesiones clinicas multidisciplinares semanales en la que participan los
miembros de la UTM médico-quirurgica. En estas sesiones se valoran los pacientes
candidatos a cirugia mediante ECP y las incidencias y revisiones de pacientes con
dispositivos ya implantados. Estas sesiones se realizan todos los lunes de 8.15 a 9 horas
en el despacho de Neurologia de la primera planta ampliacion del HRT. En cada reunién
se genera un acta con la decision clinica (Anexo 1, modelo de acta de sesién
multidisciplinar de cirugia de TM).

Asi mismo se realizan sesiones clinicas dentro del marco CSUR en enfermedades raras
que cursan con TM semanalmente. Tienen lugar los viernes de 8.15 a 9 horas en el
despacho de Neurologia de la primera planta ampliacién del HRT. En estas participan
todos los profesionales implicados en la atencién de los pacientes con enfermedades
raras que cursan con trastornos del movimiento para la toma conjunta de decisiones y
coordinacion y planificacion de tratamientos. Asi mismo, se generan actas con las
decisiones (Anexo 1, modelo de acta de sesion multidisciplinar de enfermedades raras
que cursan con TM).

Realizacion de sesiones acreditadas de “actualizacion en enfermedades raras que cursan
con trastornos del movimiento”. Se realiza mensualmente una sesién multidisciplinar
acreditada por el Sistema Andaluz de Salud en la que se actualizan aspectos de interés en
el ambito. Se llevan a cabo miércoles mensuales en el Despacho de Neuropediatria del
Hospital Infantil. Tras cada reunion se generan actas de valoracién de la sesion (Anexo 1,
modelo de acta de sesidn de actualizacién de enfermedades raras que cursan con TM).

La Unidad tiene un Programa de formaciéon en enfermedades raras que cursan con
trastornos del movimiento dirigido a pacientes y familias, autorizado por la direccion del
centro, impartido por personal médico y de enfermeria (charlas, talleres, jornadas de

diélogo, etc).

2.6. RESULTADOS DE LOS RECURSOS DOCENTES EN LOS ULTIMOS ANOS. Con estos datos

se evidencia la alta capacidad de la UTM para generar resultados procedentes de la actividad

docente.
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2.6.1. Ario 2019:

2.6.1.1.
26.1.2.
2.6.1.3.
26.14.
2.6.1.5.
2.6.1.6.
26.1.7.
2.6.1.8.

NUmero de tesis: 1

NUmero de TFM: 3

NUmero de TFG: 2

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 3

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 1

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales. 7 en total.

NUmero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales. 13 en total.
NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

semanales. 19 en total.

2.6.2. Afio 2018

26.21.
26.2.2.
2.6.2.3.
26.24.
2.6.2.5.
2.6.2.6.
26.2.7.
2.6.2.8.

NUmero de tesis: 0

NUmero de TFM: 2

NUmero de TFG: 3

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 3

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 0

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales. 8 en total

NUmero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales. 16 total
NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

11 total. semanales

2.6.3. Ario 2017

2.6.3.1.
2.6.3.2.
2.6.3.3.
2.6.3.4.
2.6.3.5.
2.6.3.6.
2.6.3.7.
2.6.3.8.

NUmero de tesis: 2

NUmero de TFM: 4

NUmero de TFG: 1

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 3

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 0

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales.

NUmero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales. 11 totales
NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

semanales. 17 en total.

2.6.4. Aio 2016:

26.4.1.

Ndmero de tesis: 1
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26.4.2.
2.6.4.3.
26.4.4.
2.6.4.5.
2.6.4.6.
264.7.
2.6.4.8.

Numero de TFM: 3

NUmero de TFG: 6

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 2

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 0

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales.

NUmero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales. 3 en total.
NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

semanales. 4 en total.

2.6.5. Afio 2015

2.6.5.1.
2.6.5.2.
2.6.5.3.
2.6.5.4.
2.6.5.5.
2.6.5.6.
2.6.5.7.
2.6.5.8.

NUmero de tesis: 1

Numero de TFM: 0

NUmero de TFG: 2

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 2

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 0

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales.

Numero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales.

NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

semanales

2.6.6. Afio 2014

2.6.6.1.
2.6.6.2.
2.6.6.3.
2.6.6.4.
2.6.6.5.
2.6.6.6.
2.6.6.7.
2.6.6.8.

NUmero de tesis: 1

Numero de TFM: 0

NUmero de TFG: 0

Numero de talleres docentes en terapias avanzadas: 2

NUmero de talleres uso toxina botulinica: 0

NUmero de sesiones acreditadas: mensuales.

Numero de sesiones multidisciplinares de cirugia de TM: semanales.

NUmero de sesiones multidisciplinares de enfermedades raras que cursan con TM:

semanales

2.7. RECURSOS HUMANOS.
2.7.1. Unidad Asistencial

e XXX Neurdlogo coordinador de la UTM-HUVR e investigador Principal del

grupo de Trastornos del Movimiento del IBiS desde 2006. Profesor titular del
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Departamento de Medicina de la Universidad de Sevilla. El Dr. XXX posee una
solida formacion en TM que ha adquirido mediante estancias prolongadas en
el extranjero en el Institute of Neurology, Queen Square y en Hammersmith
Hospital, Imperial College en Londres, asi como mediante la realizacion del
programa postformacién sanitaria especializada a través del programa “Rio
Hortega” del Instituto de Salud Carlos Il (ISCIIl) en el Laboratorio de
Investigaciones Biomédicas de los HUVR. ES IP de proyectos de ambito
internacional, nacional y autonémico. El Dr. XXX compagina la actividad
asistencial con la investigadora y docente. Ejerce las consultas de EP y TM de
los martes, la de toxina botulinica de los viernes y alternativamente la de los
lunes de EP y TM.

XXX. Neurologa. La Dra. XXX ha realizado el programa de postformacion
sanitaria especializada a través del programa “Rio Hortega” del ISCIII en el
laboratorio de Trastornos del Movimiento del IBiS. Asi mismo ha completado el
programa clinico-investigador “Juan Rodés” bajo la misma direccion vy
desarrollado en el ambito de los TM. Actualmente bajo el marco del contrato
clinico-investigador de la Consejeria de Salud y Familia desarrolla un
programa clinico e investigador en TM. ES IP de proyectos de investigacion
nacional y autonémico e investigadora colaboradora en el resto de proyectos
del grupo. Lleva a cabo la consulta de toxina botulinica de los lunes, la de TM
y EP y alternativamente la de los lunes y la consulta de TM y EP de los jueves.
Por otro lado, es tutora de residentes de Neurologia y la responsable de
monitorizar el Plan de Calidad de la UTM.

XXX Neuréloga. Especialista en TM, ejerciendo en esta Unidad desde 2004.
Participa como investigadora colaboradora en los proyectos del grupo.
Desempefia la valoracidn de pacientes con TA los lunes en la Unidad de Dia
asi como los viernes en los que se alterna la consulta de TM y TA ademas de
los lunes alternativamente. ASi mismo también interviene en la monitorizacién
intraoperatoria durante la cirugia de TM los miércoles.

XXX . Neurdloga. Especialista en TM, ejerciendo en esta Unidad desde 2016.
Participa como investigadora colaboradora en los proyectos del grupo.
Desarrolla la consulta de TA miércoles alternos asi como la de EP de los
jueves Yy lunes alternativamente.

XXX. Neurdlogo. El Dr. Macias esta realizando el programa de postformacion

sanitaria especializada a través del programa “Rio Hortega” del ISCIII en el
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laboratorio de Trastornos del Movimiento del IBiS. Participa como investigador
colaborador en los proyectos del grupo. Desarrolla la de EP y TM de los lunes
asi como en las situaciones precisas la de toxina y otras consultas de TM a lo
largo de la semana.

XXX Neurocirujana especialista en neuroestimulaciéon desde 2007. Profesora
Asociada del Departamento de Cirugia de la Universidad de Sevilla.
Responsable de la valoracién de pacientes candidatos a ECP, de la cirugia y
manejo de complicaciones neuroquirdrgicas en el seguimiento.

XXX. Neurocirujano especialista en neuroestimulacion desde 2009.
Responsable de la valoracién de pacientes candidatos a ECP, de la cirugia y
manejo de complicaciones neuroquirdrgicas en el seguimiento.

XXX. Neuropediatra especialista en Trastornos del Movimiento desde 2007.
Profesor Asociado del departamento de Medicina de la Universidad de Sevilla.
XXX. Neurofisiélogo especialista en Trastornos del Movimiento desde 2007.
Encargado de la realizacién de las técnicas neurofisioldgicas en relacién con
los trastornos del movimiento.

XXX. Neuropsiquiatra especialista en el manejo de las complicaciones
neuropsiquiatricas en pacientes con TM desde 2012. Interviene en el manejo
de las complicaciones de pacientes con TM dentro de la esfera psiquiatrica.
XXX Enfermeria. Responsable de la Unidad de Dia de Neurologia.

XXX Rehabilitador. Encargado del manejo de pacientes que precisan

tratamiento rehabilitador.

1.1.1. Unidad de Investigacidn

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX

XXX. Genetista. Investigadora Responsible del Laboratorio 104 del IBiS.
Contrato Juan Monardes a cargo del Servicio de Neurologia y Neurofisiologia
Clinica.

XXX. Biotecnéloga predoctoral.

XXX Bitloga.
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e XXX. Técnico de laboratorio.

e XXX. Enfermera de la UTM. Se encarga de la coordinacién de ensayos
clinicos y estudios de investigacion. Valoracion de pacientes sometidos a
terapias avanzadas y manejo de complicaciones.

e XXX. Psicologa. Encargada de coordinacién de estudios de investigacion y
soporte en estudios neuropsicoldgicos y de estimulacion cerebral profunda.

e XXX. Psicologo. Profesor Titular de la Facultad de Psicologia. Encargado de
los estudios de estimulacion cerebral profunda y neurofisiologia en el ambito
de investigacion.

e XXX. Psicologa predoctoral. Realiza estudios de estimulacion cerebral
profunda y actlia de soporte en estudios neuropsicol4gicos.

e XXX.Bidloga. Encargada de la realizacion de estudios de estimulacion cerebral
profunda.

e XXX. Fisico. Encargado de la realizacion de estudios de estimulacion cerebral
profunda

e XXX Ingeniero de la Salud predoctoral. Encargado de los estudios de
neuroimagen en el ambito de investigacion.

e XXX. Biblogo, especialista en neuroimagen. Encargado de los estudios de
neuroimagen en el ambito de investigacion.

e XXX. Técnico de informatica.

2.8. RESULTADOS DE RECURSOS HUMANOS EN LOS ULTIMOS 5 ANOS.

2.8.1.
2.8.2.
2.8.3.
2.8.4.
2.8.5.

2.8.6.
2.8.7.
2.8.8.
2.8.9.

Programas Rio Hortega: 2

Programas Juan Rodés: 1

Programas Accion B clinicos-Investigadores: 1

Programas Nicolas Monardes: 1

Programas para la intensificacién de la actividad investigadora: anualmente una concesion
a través del ISCIIL.

Programas Sara Borrell: 1.

Programas Miguel Servet: 1

Programas FPU de la Universidad de Sevilla: 5

Contrataciones de técnicos de apoyo en la investigacién en enfermeria: 2 de forma

continuada.
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2.8.10. Contrataciones de técnicos de apoyo en la investigacion en informatica: 1 de forma
continuada.

2.8.11. Contrataciones de técnicos de apoyo en la investigacion en Psicologia: 1 de forma
continuada.

2.8.12. Contrataciones de técnicos de apoyo en la investigacion en Biologia: 2 de forma

continuada.
3. LINEAS ESTRATEGICAS Y OBJETIVOS. OPORTUNIDADES.

En la UTM se designan como lineas estratégicas las siguientes:
» ATENCION EXCELENTE
o Accesibilidad a los recursos de la UTM.
o Asistencia clinica de calidad en TM.
*  INNOVACION:
o Innovacion en terapias avanzadas en la EP y otros TM.
* INVESTIGACION
o Avances en investigacion e innovacion.
* DOCENCIA:
o Impulsar la docencia en TM.
+ ACTIVIDAD CLINICO-INVESTIGADORA Y ESTABILIZACION

o Potenciar perfiles clinico-investigadores y estabilizacién del personal.

Para ello, se establecen los diferentes objetivos para el desarrollo de las lineas estratégicas:
3.1. ATENCION DE EXCELENCIA
3.1.1. Accesibilidad a los recursos de la UTM
3.1.1.1. Para mejorar el acceso a los recursos de la UTM por la poblacion nacional, uno de
los objetivos es aumentar el nimero de atribuciones dentro de los siguientes
marcos:
3.1.1.2. CSUR. Se promovera el acceso al nombramiento como centros CSUR en ataxias y
paraparesias y en ECP. Se estima que en los préximos dos afios se adquiera estas
dos atribuciones.
3.1.1.3. CENTRO DE REFERENCIA “EUROPEAN NETWORKS". Se ha solicitado a la
European Network la adhesién al programa en enfermedades raras que cursan con

trastornos del movimiento.
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3.1.1.4. Reducir la demora a las primeras consultas resultado de derivaciones desde la
consulta general de Neurologia del HUVR o bien desde derivaciones autonémicas o

nacionales.

3.1.2. Asistencia clinica de calidad en TM.

3.1.2.1. Debido al envejecimiento de la poblacion, la prevalencia de la EP esta aumentando.
A esto, sumamos el hecho de que la UTM es centro de referencia nacional y
autondmica para algunos supuestos de enfermedades que cursan con TM. Por ello,
el numero de pacientes que se atienden anualmente crece exponencialmente. Para
fomentar una asistencia clinica de calidad y disponer de tiempo suficiente en la
valoracién en consultas, uno de los objetivos es aumentar el niumero de consultas
de TM semanales.

3.1.2.2. Crear consulta telematica en EP y TM para la asistencia reglada de las incidencias
que actualmente se recogen en el area de consultas y Unidad de Dia.

3.1.2.3. Aumentar el nimero de pacientes que se someten a terapias avanzadas
anualmente para poder proporcionar una mayor calidad de vida a un nimero mayor
de sujetos.

3.1.2.4. Potenciar el uso de técnicas de localizacion por imagen en la infiltracién con toxina
botulinica. Con ello, en sujetos refractarios a técnicas de localizacion anatémica y
neurofisiologica, se puede mejorar el efecto de dicho farmaco y mejorar los
sintomas en los pacientes.

3.1.2.5. Promover la atencion multidisciplinar en pacientes con TM que asi lo requieran. Los
pacientes con TM funcional precisan de una atencién multidisciplinar por parte de
psicologia, fisioterapia y neurologia. Por ello, uno de los objetivos sera implantar
esta red para pacientes con TM funcional.

3.2. INNOVACION
3.2.1. Innovacion en terapias avanzadas en EP y otros TM.

3.2.1.1. Promover el uso de electrodos direccionales en ECP en EP y otros TM.

3.2.1.2. Uso de sistemas de generador de impulsos de larga duracion en pacientes menores
de 50 afios que se sometan a ECP.

3.2.1.3. Implantar sistema de “High Intensity Focus Ultrasound (HIFU)’ como nueva terapia
de cirugia de TM en pacientes candidatos con temblor principalmente.

3.2.1.4. Implantar nuevos dispositivos con sistemas de infusion de farmacos dopaminérgicos
en EP si los hubiera (bomba de infusién de levodopa subcuténea).

3.3. INVESTIGACION
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3.3.1. AVANCES EN INVESTIGACION E INNOVACION
3.3.1.1. Potenciar la inclusion en ensayos clinicos en fase Il y Ill.
3.3.1.2. Obtener y desarrollar nuevos estudios de investigacion en los que los
investigadores principales sean miembros de la UTM bien con financiacién
autondmica, nacional o internacional.
3.3.1.3. Impulsar la generacion de proyectos colaborativos con otros centros.
3.3.1.4. Elaborar planes de contingencia para solventar las desviaciones del sistema en la
ejecucion de los proyectos de investigacion.
3.3.1.5. Disefiar planes de contingencia para las dificultades para la inclusién y seguimiento
de pacientes en ensayos clinicos.
3.3.1.6. Promover la generacion de patentes a través los resultados de los estudios de
investigacion.
3.3.1.7. Aumentar el niumero de publicaciones incluidas en el primer cuartil y primer decil.
3.4. DOCENCIAENTM
3.4.1. Aumentar el numero de investigadores predoctorales que desarrollan el periodo de
doctorado y tesis en la UTM.
3.4.2. Impulsar la docencia en el marco de masteres de la Universidad de Sevilla con la
ejecucion de trabajos fin de master.
3.4.3. Potenciar la docencia pregrado con desarrollo de periodos de préacticas en la UTM y
generacion de trabajos fin de grado.
3.4.4. Promover las estancias formativas de Especialistas Internos en Formacion en la UTM.
3.4.5. Aumentar el numero de Neurdlogos o Especialistas Internos en Formacion que se acogen
en la UTM procedentes de otros paises.
3.4.6. Promover la realizacion de actividades formativas para otros profesionales sanitarios.
3.5. ACTIVIDAD CLINICO-INVESTIGADORA Y ESTABILIZACION
3.5.1. Potenciar perfiles clinico-investigadores y estabilizacién del personal.
3.5.1.1. El objetivo de la UTM es acoger a nuevos especialistas en el area a través de los
programa de formacion postespecializacion Rio Hortega, financiado por el Instituto
de Salud Carlos IIl (ISCIII).
3.5.1.2. Estabilizacién de los Neurélogos/as de la UTM.
3.5.1.3. Estabilizacion del personal de investigacion de la UTM.
4. RIESGOS INTERNOS Y EXTERNOS
4.1. RIESGOS INTERNOS
4.1.1. Asistenciales:

4.1.1.1. Demora asistencial en visitas de seguimiento.
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4.1.1.2. Pérdida de seguimiento de pacientes.
4.1.1.3. Necesidad de visitas presenciales tras teleconsulta.
4.1.1.4. Inestabilidad laboral del personal clinico-investigador
4.1.2. Investigacion
4.1.2.1. Desviaciones del sistema en la ejecucion de proyectos de investigacion.
4.1.2.2. Dificultad para incluir pacientes en los ensayos clinicos
4.1.2.3. Inestabilidad laborar del personal investigardor
4.1.3. Docencia
4.1.3.1. Dificultad para asumir alumnos de pregrado y posgrado.
4.1.4. Recursos humanos
4.1.4.1. Inestabilidad laboral del personal clinico-investigador.
4.1.4.2. Inestabilidad laboral del personal de investigacion.
4.2. RIESGOS EXTERNOS
4.2.1. Asistenciales
4.2.1.1. Insuficientes recursos asistenciales.
4.2.1.2. Numero creciente de pacientes en la UTM.
4.2.1.3. Numero limitado para cirugias con ECP vy sistemas de infusion con gel de
levodopa/carbidopa.
4.2.1.4. Dificultades para implantar sistemas novedosos en terapias avanzadas por elevado
coste.
4.2.2. Investigacion
4.2.2.1. Dificultad para obtener financiacion para proyectos de investigacion.
4.2.2.2. Dificultad para divulgar los resultados de los estudios de investigacién.
4.2.3. Docencia
4.2.3.1. Falta de financiaciones para proyectos docentes a profesionales sanitarios.
4.2.4. Recursos humanos
4.2.4.1. Inestabilidad laboral del personal clinico-investigador.

4.2.4.2. Inestabilidad laboral del personal investigador.
5. PROCESOS PARA EL DESARROLLO DE OBJETIVOS Y PALIAR RIESGOS (Oportunidades)
5.1. ATENCION DE EXCELENCIA: MEJORA DE LA ASISTENCIA CLINICA:

5.1.1. Estabilizar la consulta de los miércoles de TM y que sea semanal, alternando visitas de

pacientes con EP y TM. Se evaluarian dos pacientes de nueva consulta y 10 revisiones.
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5.1.2. Crear una nueva modalidad de consulta reglada en horario de tarde en la que se
resolverian todas las incidencias recogidas semanalmente en los libros de llamadas
telefonicas de la UTM ubicados en la Unidad de Dia de Neurologia y el CDT. Los
pacientes que precisaran una consulta presencial se evaluarian en la consulta de los lunes
por la tarde.

5.1.3. Aumentar el nimero de cirugia de ECP de nueva implantacién a 30 sujetos anualmente.
Este nimero no incluiria los recambios del generador de impulsos. Incrementar los
pacientes en los que se implanta un sistema de infusién de farmacos dopaminérgicos en
un 5% anual. Los encargados del desarrollo de este objetivo seran todos los
Neurdlogos/as de la UTM junto con Neurocirugia en el caso de la ECP.

5.1.4. Crear una consulta mensual adicional a las regladas de toxina botulinica en la que se
puedan aplicar técnicas de localizacion por imagen

5.1.5. Organizar el equipo multidisciplinar para atenciéon a pacientes con TM funcional. El
Neurologo que orquestara esta asociacion con Psicologos, Psiquiatras, Rehabilitadores y
Fisioterapias.

INNOVACION: INNOVACION EN TERAPIAS AVANZADAS EN EP Y OTROS T™M

5.2.1. Se estima que en 5 afos todos los pacientes sometidos a ECP portaran electrodos
direccionales o similares.

5.2.2. Se ha solicitado a la Direccion del Centro Hospitalario el uso de sistema de generador de
impulsos de larga duracién. Se prevee que en el préximo afio 2021 se comience a usar
dichos dispositivos.

5.2.3. Se ha iniciado el proceso de solicitud a la Direccion del Centro Hospitalario en conjunto
con Neurocirugia y el Servicio de Radiologia de la adquisicién de equipos compatibles
para implantar el HIFU en nuestro centro. La prevision es que se pueda acceder a esta
técnica en un periodo de 3-5 afios.

5.2.4. Dado que actualmente esta en fase de ensayo clinico el uso de sistemas de infusion de
levodopa subcutanea, en el caso de que los resultados fueran satisfactorios y se
comercializaran dichos dispositivos, la UTM optaria por el uso de los mismos.

INVESTIGACION: AVANCES EN INVESTIGACION E INNOVACION

5.3.1. De forma continua se estan realizando procesos de preseleccion y visitas de seleccion
como centro receptor de ensayos clinicos fase Il, lll y IV. Siguiendo la trayectoria de la
UTM en los ultimos afios, se estima que aumenten el nimero de ensayos en un 10% a los
3-5 afios.

5.3.2. Los Neurélogos/as y otros profesionales de la UTM solicitan anualmente proyectos de

investigacidn siguiendo las siguientes convocatorias:
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5.3.2.1. Proyectos de investigacién de la Consejeria de Salud y Familias.

5.3.2.2. Proyectos estratégicos de la Consejeria de Salud y Familias.

5.3.2.3. Proyectos financiados por el Instituto de Salud Carlos IIl.

5.3.2.4. Proyectos de investigacion financiados por la iniciativa H2020.

5.3.2.5. Proyecto de investigacion en Salud |+D+l marco Retos Investigacion por el
Ministerio de Ciencia e Innovacion.

5.3.2.6. Proyectos de investigacion financiados por entidades privadas tales como Mutua

Madrilefia, Fundacidn Michel J. Fox, Fundacidn Alicia Koplovich, etc.

Se estima que se aumentara el nimero de proyectos en un 10% en 3-5 afios.

5.3.3. Con la ejecucion de los proyectos nombrados el nimero de patentes generadas y

publicaciones aumentaran con una estimacion de en torno al 10% en 3-5 afios.
5.4. DOCENCIA: IMPULSO DE LA DOCENCIA EN T™

5.4.1. Se potenciara la adhesion de los profesionales de la UTM como tutores de master y
trabajos fin de grado en Medicina, Biotecnologia, Biomedicina, Ingenieria de la Salud y
Psicologia. Se prevee que aumente el nimero de trabajos fin de grado y master en un
10% en 3-5 afios.

5.4.2. Se esta dando a conocer la actividad de la UTM como centro docente en TM a través de
los programas de estancias formativas impulsados por la “Movement Disorder Society”. De
este modo se esta promoviendo la recepcién de especialistas internacionales a la UTM.
Asi mismo, a través de tareas docentes propias de la UTM se esta dando a conocer la
Unidad y se esta recibiendo un numero creciente de residentes de otros hospitales del
territorio nacional. Se impulsara que exista durante todo el afio un residente de otro centro
rotando en la UTM ademés del residente de nuestro centro.

5.4.3. Promover a través de financiacién externa o privada la realizacion de talleres docentes
para otros profesionales sanitarios.

55. ACTIVIDAD CLINICO-INVESTIGADORA Y ESTABILIZACION: POTENCIAR PERFILES
CLINICO-INVESTIGADORES Y ESTABILIZACION DEL PERSONAL.

5.5.1. Cada dos arios se solicitara un proyecto para acceder a la formacion postespecializacion
Rio Hortega. En la convocatoria de 2021, Laura Mufioz seré la candidata.

5.5.2. Tras la consecucion del Rio Hortega, los Neurdlogos/as pueden acceder a los programas
de estabilizacion con perfil clinico-investigador Juan Rodés, financiado por el ISCIIl y
accion B clinicos-investigadores, financiado por la Consejeria de Salud y Familias. En la

proxima anualidad, en 2021, Daniel Macias solicitard ambos programas.
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5.5.3. Ayudas para la intensificacién de la actividad investigadora de la Consejeria de Salud y el
ISCIIIl. Anualmente Pablo Mir solicita dichas ayudas que permite la contratacién de un
Neurdlogo/a adherido a la UTM. En este caso, la persona titular y que, en principio, sera
adjudicadora de la contratacion sera Astrid Adarmes.

5.5.4. Con la consecucidn de los proyectos de investigacidn mencionado en apartado 4.4, se
prevee que se obtenga financiacién para los técnicos de apoyo a la investigacion actuales.

5.5.5. Se estima que los investigadores pre y postdoctorales de la UTM puedan acceder a
programas de mantenimiento de la actividad investigadora o estabilizacion Sara Borrell
financiado por el ISCIIl o Nicolas Monardes financiado por la Consejeria de Salud y

Familias.

6. MONITORIZACION DEL PLAN ESTRATEGICO
6.1. Se monitorizara la consecucién de los objetivos planteados en el plan estratégico anualmente
por parte de la UTM
6.2. Se realizaran auditorias internas bianuales para realizar un seguimiento de la actividad de la
UTM.
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