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Abreviaturas:

AC Autorizaciones de Centros
FAQs Preguntas Frecuentes
GC Gestion del Conocimiento

GCPACS Gestion del Conocimiento Procedimientos de Autorizacion de

Centros Sanitarios

IAAP Instituto Andaluz de Administracion Publica
JA Junta de Andalucia
NICA Numero de Identificacién de Centro Autorizado

REGCESS Registro General de Centros, Servicios y Establecimientos
Sanitarios

SGCPACS Sistema de Gestion del Conocimiento Procedimientos de

Autorizacion de Centros Sanitarios

SICESS Registro de Centros, Establecimientos y Servicios Sanitarios

SPEA Servicio de Planificacion y Evaluacion Asistencial
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Resumen Ejecutivo

Este proyecto propone la creacion de forma colaborativa de un sistema de
gestion del conocimiento para las autorizaciones de centros (AC) vy
establecimientos sanitarios en la Delegacién de Salud y Consumo de Granada.
El procedimiento de autorizacidn de centros y establecimientos sanitarios en la
Junta de Andalucia se caracteriza por una elevada carga administrativa.
Ademas, presenta una casuistica variable en funcién del tipo de centro que se
vaya a autorizar y las caracteristicas particulares e inherentes a cada solicitud.
Con el analisis y diagnostico de situacion realizado se han puesto de manifiesto
los siguientes problemas y necesidades de actuacion: pérdida de conocimiento
institucional por relevo generacional; falta de estandarizacion y homogeneizacién
de los procedimientos; fragmentacion del saber entre las distintas personas
expertas en la materia; y ausencia de un tramitador informatizado.

Asimismo, resefar que entre un 82,35 y un 92,19 % de las solicitudes de
autorizacion de centros de las clases correspondientes a consultas médicas;
centros especializados y/o centros polivalentes son objeto de al menos un
requerimiento de subsanacion.

En este escenario de trabajo real, la implantacion de este sistema permitira
afrontar multiples desafios y representa la oportunidad de dotar a la organizacién
de un saber estructurado. Concretamente, se prevé la generacion de los
siguientes productos entregables: Manual de acogida; Guias de tramitacion por
tipo de centro; FAQs (preguntas frecuentes); e Infografia informativa para uso de
la ciudadania.

Conclusion: Compartir saber es saludable tendra un impacto potencial con una
triple perspectiva. Para la Organizacién, mejorando la eficiencia y calidad en
estos procedimientos al sistematizar el conocimiento en esta materia
disminuyendo la carga administrativa de su tramitacién y reduciendo sus costes.
Para el personal del equipo que trabaja en este ambito, dotandolo de un saber
estructurado colectivo de aplicacion practica que permita superar la dependencia
del saber experto individual. Y para la Ciudadania, fomentando la garantia de
derechos ciudadanos y permitiendo la simplificacion administrativa de estos

procedimientos.
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1.- Introduccion

Compartir saber es saludable nace de la experiencia profesional adquirida en mi
quehacer diario como jefe de la Seccion de Prestaciones Complementarias
perteneciente al Servicio de Planificacion y Evaluacion Asistencial (SPEA). En
esta unidad administrativa se gestionan los expedientes administrativos de
Autorizacién de Centros y Establecimientos Sanitarios de la provincia de

Granada.

Este tipo de centros precisan de unas autorizaciones administrativas previas
para poder realizar su actividad sanitaria. Ademas, dichas autorizaciones
requieren, con caracter obligatorio, de una renovacién temporal cada 5 anos.
Asimismo, estos centros se inscriben en el Registro Andaluz de Centros,
Servicios y Establecimientos Sanitarios (SICESS) asignandoles un Numero de
Identificacion de Centro Autorizado (NICA).

El procedimiento administrativo necesario para autorizar un centro sanitario se
puede tramitar tanto a nivel centralizado, en la Consejeria de Salud y Consumo
en el Servicio Autorizaciéon y Acreditacion de Centros dependiente de la
Viceconsejeria; como de forma descentralizada en un nivel provincial. Esta
cuestion varia en funcidn del tipo de centro y unidades asistenciales de que
consta la solicitud de autorizacion. En concreto, este proyecto se ubica
inicialmente en el ambito competencial de la Delegacién Territorial de Salud y

Consumo de Granada.

El objetivo principal es crear un Sistema de Gestidn del Conocimiento para las
Autorizaciones de Centros Sanitarios (SGCPACS) que sea implementado a lo
largo del ano 2026 en el SPEA de Granada.

Los objetivos secundarios, que se han formulado de forma consensuada tras el

analisis de situacion inicial, serian:

¢ Reducir el numero de requerimientos de las autorizaciones de instalacion
y funcionamiento de los centros de consultas médicas; centros
especializados y/o centros polivalentes en un 10% y el promedio de dias
de resolucion en un 15% durante el ultimo trimestre de 2026.
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+ Difundir este proyecto, y sus resultados a nivel centralizado, para su
evaluacion y posible generalizacion en las distintas provincias en el primer
trimestre de 2027.

En cuanto al disefio, el enfoque metodoldgico propuesto es de caracter
investigacion-accion. En una primera fase, de caracter descriptivo se pretende
analizar y hacer un diagnéstico de situacion de la gestion del conocimiento en el
procedimiento de autorizacion de centros sanitarios (GCPACS) abordandolo
como un fendbmeno complejo con casuisticas muy variadas. Para ello, nos
planteamos las siguientes preguntas de investigacion: ;Qué y como es la
situacion actual de la GC de estos procedimientos de autorizacion en la provincia

de Granada?"

A continuacion, se plantea una fase de accion con un disefio cuasiexperimental.
Inicialmente, se va a ejecutar en la provincia de Granada a modo de pilotaje. En
la misma, se prevé una intervencidon eminentemente practica mediante la
implementacion del Manual de acogida, Guias de tramitacion, Repositorio de
preguntas frecuentes (FAQs), y una Infografia informativa para la ciudadania. Se
ha optado por proponer la elaboracidn de estos entregables concretos de una
forma consensuada tras una reunién del equipo de trabajo cuya finalidad era la

de analizar el estado de situacion de la AC en el SPEA.

En esta linea, las preguntas que guian el trabajo a resolver serian: ;Como se
puede mejorar la gestién del conocimiento para la autorizacién de centros
sanitarios en Granada? ;Qué impactos potenciales se prevén que se

produzcan?

Por tanto, la hipdtesis de trabajo es que la creacion de un SGCPACS permitira
mejorar la atencién que se presta a la ciudadania en la tramitacion de estos
procedimientos. Los resultados esperados serian por una parte la
sistematizacion y homogenizacion del conocimiento en esta materia, y por otra
parte, la simplificacién para la ciudadania de estos procedimientos. Con ello, se

fomentara una administracion inteligente y al unisono eficiente.
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2.- Planteamiento del problema

La normativa basica y general de aplicacion en esta materia consta de varias

Leyes estatales y una serie de Decretos autonémicos siendo los principales

procedimientos administrativos que se tramitan:

L

¢

¢

L

Autorizaciones de instalacion.
Autorizaciones de funcionamiento.
Autorizaciéon de modificacién:

o Ampliacién de la oferta asistencial.

o Cambio en la estructura del centro.

o Cambio de titularidad o denominacion.
Autorizacién de renovacion

Solicitud de cierre.

No obstante, en la practica cada expediente tiene sus propias particularidades e

idiosincrasia en su tramitacion, en funcién del tipo de centro sanitario del que se

trate asi como de las unidades asistenciales que lo conformen. Es ahi, donde la

casuistica de cada solicitud puede adquirir una mayor o menor variabilidad y por

ende, una determinada complejidad.

En el Esquema 1 se incluye el escenario actual de la GCPACS identificando tanto

los problemas detectados como las necesidades que se derivan de los mismos.
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Esquema 1. Escenario Actual del Procedimiento de Autorizacion de

Centros Sanitarios.

1. Entorno de Trabajo : e
) 2. GC — Nivel Organizativo

[Z] Volumen elevado de trabajo

@ Alta presion operativa en la gestién diaria

Ik Elevada carga normativa en continua

actualizacién

1. Ausencia de un sistema centralizado de gestion
del conocimiento
Falta de repositorios compartidos y accesibles

3. GC — Nivel Operativo 4. Dinadmica del Personal
Conocimiento fragmentado 88 Elevada rotacion del personal tramitador
F Por tipologia de centros ! Pérdida de experiencia y conocimiento tacito

2 Dependiente del tramitador individual

5. Relevo Generacional 6. Herramientas TIC de soporte a la

tramitacion
1. Ausencia de un tramitador informético
comun

' Cambio progresivo del perfil profesional
% Necesidad urgente de sistematizar y transferir
el conocimiento
7. Dificultades Ciudadania

. 8-9 de cada 10 reciben al menos 1
requerimiento
@ Falta de claridad y accesibilidad en
la informacién

*GCPACS: Gestion del Conocimiento Procedimientos de Autorizacion de Centros Sanitarios.
Fuente: Elaboracion propia.
En primer lugar, se ha llevado a cabo un analisis de las bases propias de datos

disponibles en el SPEA con la finalidad de contextualizar el estado de situacion
actual de la GCPACS.

En cuanto al numero de registros de entradas derivados de la tramitacién de

estas autorizaciones ha experimentado un incremento

s del 27,12% entre los afios 2023 y 2024; y el nimero de
TRABAJO EN

CONSTANTE registros de salida se ha incrementado un 55,04 % en
AUMENTO
2024 con respecto a 2023 tal y como puede observarse

en la Tabla 1.
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Tabla 1.- Evolucién anual del n.° registros de entradas y salidas

Aiio 2022 | 2023 2024 | 2025 (hasta 30/04/2025)
Numero registros de entrada 2426 2658 3378 1421 (4263**)
% incremento registros de entrada* 957 % | 27,12 % 20,75% **
Numero registros de salida 1302 1581 2452 1143 (3429**)
% incremento registros de salida* 21,40 % | 55,04 % 28,50%**

* Respecto al afio inmediatamente anterior.
** Estimacion 2025.

Fuente: Elaboracion propia (Datos extraidos de la Base de datos Access del SPEA de la Delegacion
Territorial de Salud y Consumo en Granada)

A este volumen de trabajo hay que anadirle la atencidén presencial y, sobre todo
via correo electronico y telefonica que se presta sobre las multiples consultas
recibidas de personas que tienen expedientes en tramitacion o que solicitan
informacion o resolucion de cuestiones y dudas inherentes a los procedimientos
mencionados. No se dispone de datos fehacientes de esta actividad ya que no

se registra en ninguna base de datos o agenda reglada.

Este aumento de entradas y salidas se corresponde con un aumento del nimero
de expedientes del 19.27% en el 2024. Concretamente, la evaluacion anual del
numero de expedientes paso de 799 en 2023, a 953 expedientes en 2024. Esta
tendencia ascendente continuaria para al afio 2025 ya que, hasta el 30 de abril
de 2025, se habian registrado 403 expedientes estimandose un total de 1209 a

final de la anualidad.
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Ademas, resulta necesario puntualizar que cada tipo de centro, y servicio o
unidad asistencial de que se pueden componer, tiene una parte del
procedimiento comun y otra especifica segun su tipologia. Este detalle, hace que
el trabajo del personal este distribuido en funcién del tipo de centro del que se
trate. Es decir, una persona se ocupa de las autorizaciones de los Centros
Médicos, otra distinta de los Centros de Odontologia; una tercera de los

Establecimientos de Optica y Audioprétesis; y asi sucesivamente.

Para centrar el analisis, se realizé un analisis especifico de los tipos de Centros
sanitarios sin internamiento: Tipo C.2.1 Consultas médicas y C.2.4 Centros
Polivalentes, segun la clasificacion del Anexo | Clasificacién de centros, servicios
y establecimientos sanitarios del Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por
el que se establecen las bases generales sobre autorizacion de centros, servicios
y establecimientos sanitarios. En concreto en 2024, esta muestra es de 155
expedientes que representa cuantitativamente un 16,26% del total de

expedientes tramitados (953).

Esta eleccién se fundamenta en dos cuestiones. La primera es que representan
la mayoria de los expedientes tramitados y son los que mayor complejidad
suelen presentar. La segunda, es que en este tipo de expedientes las bases de
datos consultadas habian tenido una continuidad de 2 afnos.

Estos hechos permiten seleccionar intencionadamente este tipo de centros como
muestra representativa de analisis para estudiar qué se observa cuando se

tramita un expediente de autorizacién de centros sanitarios.

De este analisis cuantitativo, se ha extraido informacion relevante identificando
que el porcentaje de expedientes que al
T v s menos son objeto de un requerimiento oscilo

DE AUTORIZACION RECIBEN UN en el afio 2024 entre un 82,35 y un 92,19%,

REQUERIMIENTO DE SUBSANACION

en funcion del tipo de procedimiento del que

se trate Tabla 2.
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Tabla 2.- Porcentaje de requerimientos por tipo de procedimiento.

N.°
Requerimientos | RESOLUCION RESOLUCION | RESOLUCION | REsoLucion | RESOLUCION
por expediente* | INSTALACION | FUNCIONAMIENTO | INST + FUNC | MODIFICACION | penoVACION
2024
%0 req 17,65 % 10,00 % 1,11 % 7,81 % 17,39 %
% al menos 1
82,35 % 90,00 % 88,89 % 92,19 % 82,61 %
req
Total 100% 100% 100% 100% 100%

* Tipo Centros: Consultas médicas; Centros especializados y/o Centros polivalentes.

Fuente: Elaboracién propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel SPEA).

La informacion de los datos totales de numero de requerimientos por tipo de

procedimiento y expediente durante la anualidad 2024 se muestran en el Grafico

1 observandose que de los 155 expedientes tramitados de estas tipologias 136

tuvieron al menos 1 requerimiento.

Grafico 1.- Datos totales de numero de requerimientos por tipo de

procedimiento y expediente*. Anualidad 2024

RESOLUCION RENOVACION

RESOLUCION MODIFICACION

RESOL INSTY FUNC

RESOLUCION FUNCIONAMIENTO

RESOLUCION INSTALACION

mAL MENOS 1 REQUERIMIENTO

TOTALES

0 20 40

I'I“I'||'|I'I

60 80

uSIN REQUERIMIENTOS

100 120

* Tipo Centros: Consultas médicas; Centros especializados y/o Centros polivalentes.

Fuente: Elaboracion propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel del SPEA).
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Asimismo, en cuanto al promedio de dias de resolucion de estas clases de
expedientes se recoge en la Tabla 3. Se observa que se necesitan una media de
49 dias para la obtencion de una autorizacion de instalacion, si bien hay que
matizar que con esta unica autorizacion no es posible legalmente abrir el centro
sanitario ya que se requiere disponer de la autorizacién de funcionamiento. De
ahi, que cuando se solicita conjuntamente ambas autorizaciones el tiempo medio

se eleve a 122 dias.

Tabla 3.- Promedio de dias de resoluciéon de expedientes por tipo de

procedimiento. Anualidad 2024.

RESOL
RESOL RESOL INST RESOL RESOL
+
INSTALACION | FUNCIONAMIENTO FUNG MODIFICACION | RENOVACION
N.° DATOS 17 10 18 64 46
PROMEDIO
49 95 122 107 71
(EN DIAS)

Fuente: Elaboracion propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel Tipo Centros Consultas Médicas
y Centros Polivalentes).

No obstante, resefiar que en base a lo establecido en el Decreto 69/2008, de 26
de febrero, por el que se establecen los procedimientos de las Autorizaciones
Sanitarias y se crea el Registro Andaluz de Centros, Servicios y Establecimientos
Sanitarios se estan cumpliendo los plazos legalmente establecidos. En concreto,
para resolver una autorizacion de instalacion el plazo es de 4 meses (articulo 10)
y para la autorizacion de funcionamiento serian 3 meses (articulo 12). Es decir,
entre las dos autorizaciones se podria llegar a tardar en tramitar estos

procedimientos hasta 7 meses, y se estaria cumpliendo la normativa.

Sin embargo, en la actual realidad social de simplificacion y mejora en la atencion
a la ciudadania y busqueda de productividad, es complejo de explicar y de
entender, para una persona que solicite abrir un centro sanitario que los tramites
de apertura podrian dilatarse 7 meses con la carga administrativa e
incertidumbre que ello puede suponer para su actividad laboral y profesional.

11
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Tras este analisis surgieron unos objetivos que inicialmente no estaban
formulados ni planteados en el diseio de investigacién. Por ello, se ha
incorporado como objetivo secundario, reducir el numero de requerimientos en
las autorizaciones de instalacion y funcionamiento de este tipo de centros en un

10% y el promedio de dias de resolucién en un 15%.

Esta misma serie de datos correspondientes a la anualidad 2023 se recogen en
el Anexo 1 en sus tablas 2, 3y 4.

Por otra parte, el relevo generacional es una realidad en la administracion publica
espafiola y en la andaluza. Actualmente, existe un contexto general de
renovacion del personal y relevo generacional en la JA donde la gestion del
conocimiento comienza a representar mas que una posibilidad una necesidad
obligatoria. A este hecho, hay que unirle que la rotacion del personal es algo

habitual en el seno de los concursos de traslados existentes.

De hecho, sirva como ejemplo ilustrativo de ambas cuestiones, la propia

situacion del SPEA donde de las tres personas que

RELEVO GENERACIONAL
Y ROTACION CONSTANTE

llevan el mayor porcentaje de expedientes, dos tiene

DEL PERSONAL mas de 60 afios. Es mas, este personal se acaba de
TRAMITADOR ) o . .
incorporar al Servicio a mitad el ano 2024. La otra

persona tramitadora, ha manifestado su deseo de

cambiar de puesto por la elevada carga de éste y la tension que esto le produce.

Todo ello, sin contar que cuando se produce una ausencia o un cambio de alguna
de las personas integrantes del equipo se genera un retraso en la tramitacién de
su tipo de expedientes que redunda en una pérdida de calidad y demora del

servicio que se presta a la ciudadania.

En cuanto a las herramientas de soporte informatico para la tramitacion de estos

expedientes, hay que mencionar que esta en uso el
NO EXISTE UN

Sistema de Informacion de Centros, Servicios vy TRAMITADOR

INFORMATICO
GENERALIZADO

Establecimientos Sanitarios. Se trata de una aplicacion

informatica de uso interno generada hace dos décadas
que se ha ido actualizando. Sin embargo, no se trata de una herramienta que
pueda considerarse un tramitador general ya que no esta ligada ni al sistema de

registro de documentacion electrénica; ni permite cargar documentos; ni hacer

12
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seguimiento del estado de situacion de los expedientes. Unicamente, dispone de
unas funcionalidades limitadas a extraer informes resumidos de cada centro y a
la generacion de las resoluciones de instalacion y funcionamiento basicas.
Ademas, este sistema nutre de datos al SICESS asignandoles un NICA. Este
Registro si tiene un caracter publico y permite a cualquier persona conocer los
centros que disponen de autorizacion sanitaria en Andalucia. Por tanto, no existe

un tramitador informatico comun.

Actualmente, a nivel del Ministerio existe el Registro General de centros,
servicios y establecimientos sanitarios (REGCESS) que permite a los usuarios
conocer los centros, servicios y establecimientos, de cualquier titularidad,
autorizados por las administraciones sanitarias de las comunidades autbnomas

y ciudades con Estatuto de Autonomia.
3.- Enfoque metodoldgico

Este trabajo tiene una metodologia de investigacién-acciéon en administracion
publica. Inicialmente, tal y como se recoge en el epigrafe anterior de
planteamiento del problema, se ha hecho en una fase previa un estudio
descriptivo del estado de situacion de la GCPACS detectando los principales

problemas y necesidades en las que se podria intervenir.

Las herramientas metodoldgicas utilizadas en esta fase han sido:
Analisis documental
Estudio de bases de datos

Grupos de discusion

Observacion sistematica

13
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Una segunda fase, eminentemente de aplicabilidad practica en la gestion publica

de estas autorizaciones, se desarrollara durante el ano 2026.
Las técnicas que se usaran seran:

¢ Red de trabajo colaborativo
¢ Elaboracién de documentos entregables del proyecto

¢ Evaluacion de resultados (definicién de indicadores)

Por tanto, este estudio utiliza un método mixto aplicado a la administracion
publica al conjugar la descripcion objetiva de analisis junto con la perspectiva

cualitativa de su fase de aplicacion operativa.
4.- Discusion

La gestion del conocimiento en autorizacion de centros sanitarios

Desde 2017 en la JA, a través del Instituto Andaluz de Administracién Publica
(IAAP), se esta trabajando de forma estructurada la GC (Dominguez Murillo,
2018). De entre las lecciones aprendidas en la GC destaca la importancia de
compartir el saber y reaprovechar lo que otras personas han hecho antes
(Dominguez Murillo, 2022).

Por tanto, la GC es una disciplina que tiende a extenderse en el seno de la JA
en base al “;quién sabe qué?”’y “;para qué puede servir ese conocimiento?”.
Por este motivo, es necesario trabajar el uso eficiente del conocimiento existente
tanto del individual al colectivo como del explicito al tacito (experiencia)
(Dominguez Murillo, 2024).

14
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Concretamente, desde el IAAP se han impulsado y coordinado proyectos de GC

como:

Embajadores del conocimiento

Mapas de conocimiento critico

Encuentros intergeneracionales (subvenciones)

Asimismo, la metodologia TRANSFER se utiliza en la transferencia de
conocimiento en el puesto de trabajo en cada proceso de renovacion del
personal con motivo de un concurso de traslados (Junta de Andalucia. Instituto
Andaluz de Administracion Publica, 2024). Dicho proyecto, ha demostrado su
utilidad en contextos donde el cambio generacional de las plantillas en las
administraciones publicas plantea retos y oportunidades en cuanto a la GC
ofreciendo un marco estructurado de trabajo (Dominguez Murillo & Boralla
Jaramillo 2025).

Por todo ello, en la JA existe una experiencia y bagaje previos acumulados en
materia de GC que pone de manifiesto la posibilidad real de transformar las
metodologias tradicionales de trabajo en modelos colaborativos basados en la

accesibilidad y reutilizaciéon el saber administrativo.

En el marco de este contexto y estrategia general de trabajo de la JA, Compatrtir
saber es saludable se ubica en el ambito concreto de las autorizaciones de
centros sanitarios. Se trata de un escenario idéneo para aplicar la GC ya que los
procedimientos son complejos con una elevada carga de conocimientos técnicos
y multiples casuisticas de casos; junto a unos usuarios finales, la ciudadania a
la que hay que simplificar y facilitar su relaciéon con la administracién en cuanto

a estos tramites se refiere.

Por tanto, el disefio y puesta en marcha de un SGCPACS se configura como una
herramienta clave para avanzar que asegurara un repositorio de saber y

conocimiento.
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Ademas, permitira superar la dependencia de la experiencia y sabiduria de
personas concretas y alcanzar un conocimiento colectivo y eficiente. La finalidad
es conseguir la estandarizacién, homogeneizacion y transferencia del
conocimiento para lograr la calidad y continuidad del servicio publico en la AC
que genere valor publico mejorando atencion sanitaria a la ciudadania. En
definitiva, el SGCPACS representa una oportunidad de mejora en la gestion

publica.
Contexto tedrico-practico del SGCPACS

Este proyecto no trata solo de GC sino que quiere ir mas alla. Por eso, puede
incardinarse por una parte con el concepto de gobernanza internivel; y por otra

con los principios de Buena administracion, Buen gobierno y Buena Ciudadania.

La gobernanza puede entenderse: “como una estructuracion de un proceso de
toma de decisiones entre diversos actores, grupos u organizaciones” (Arellano
Gault et al., 2014,p.121). Por tanto, se trata de un proceso que tiene diferentes
niveles y dimensiones, y no es aleatorio, sino que esta estructurado entre otros
factores por el conocimiento (Aguilar Villanueva, 2014). Asimismo, el reto esta
en lograr el equilibrio entre el uso del conocimiento y la sabiduria acumulados
sin renunciar a la innovacion administrativa. Por ello, en las nuevas
administraciones, el liderazgo ya no puede fundamentarse exclusivamente en la
sabiduria y competencias particulares de una sola persona mas bien, debe
caracterizarse por la capacidad para provocar, articular y aprovechar la
inteligencia colectiva que reside en la organizacién (Brugué et al., 2009).Tal
enfoque implica un transito organizacional hacia formas de gobernanza mas
colaborativas y distribuidas, donde se valora la participacion y el conocimiento
compartido entre los miembros del equipo (Arellano Gault et al., 2014).

Ademas, la gestidon del conocimiento juega un papel clave en este proceso, ya
que facilita la transferencia y aprovechamiento del saber colectivo para mejorar
la capacidad adaptativa y la innovacion dentro de las administraciones publicas
(Dominguez Murillo, 2018; 2022; 2024). Es aqui donde Compartir saber es
saludable cobra parte de su utilidad practica para la organizacion y para las

personas.
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Asimismo, la JA es una organizacion con un sistema descentralizado donde
existen distintos niveles competenciales y territoriales. En este contexto, es
fundamental trabajar la coordinacién institucional. De ahi, la idoneidad del
presente proyecto donde partiendo del nivel descentralizado de la provincia de
Granada y analizando su situacion en cuanto a la AC se puede pilotar la
pertinencia de la implementaciéon de forma generalizada y centralizada de un
SGCPACS para toda la JA. Es decir, este sistema contribuira a favorecer flujos
de informacioén y dotar de coherencia técnica estos procedimientos. Con ello, se
fomentara una gobernanza mas horizontal creando un nicho de saber experto

compartido y armonizado.

Esta gobernanza ad hoc para la AC esta en la linea de que hay que plantearse
la gobernanza no como una gran solucion alternativa ideal y general para todo
tipo de realidades politicas sino mas bien como un instrumento con pros y
contras incorporadas, y sobre todo con un caracter profundamente situacional y

contextual (Arellano Gault et al., 2014).

Por tanto, no se trata sélo de gestionar conocimiento, por sus utilidades practicas
en la tramitacion de expedientes, sino que también el SGCPACS se convierte en
un elemento integrador, que refuerza y cohesiona tanto la legitimidad como la
homogeneidad y sostenibilidad de la estructura organizativa existente en el

ambito de la autorizaciéon de centros en la Junta de Andalucia.

Asimismo, hay que destacar que la era de las organizaciones termina y comienza
la de las redes (Aguilar Villanueva, 2014). En este sentido, para conseguir
fomentar el talento interno y hacer aflorar el expertise de la organizacién es
basico apostar por los aprendizajes colaborativos y en red orientados a provocar
cambios estratégicos y mejoras (Martinez Simon, 2024). De ahi, que una de las
premisas de este proyecto es hacerlo de forma colaborativa y en red utilizando

la red profesional de la JA.

Por otra parte, la Buena Administracion se reconoce expresamente como un
derecho en la Carta de Derechos Fundamentales de la Unién Europea (Unién
Europea, 2000). En la practica, se traduce en la obligacién de la Administracién
de tratar con responsabilidad, imparcialidad y objetividad a toda la ciudadania y

se ha ido incorporando al ordenamiento juridico-administrativo tanto a nivel
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nacional como a nivel andaluz. Asi, por ejemplo, en la Ley 39/2015, del
Procedimiento Administrativo Comun se recoge bajo el concepto de principios
de buena regulacion: necesidad, eficacia, proporcionalidad, seguridad juridica,

transparencia, y eficiencia (articulo 129).

En este contexto genérico, la propuesta de este proyecto de mejora en la
tramitacion de los procedimientos de AC a través del conocimiento compartido y
la interoperabilidad administrativa puede ubicarse como una forma concreta y
especifica de generar Buena Administracion entendida al unisono como derecho
y principio (Ponce Solé, 2008; Rodriguez Arana, 2013).

En relacion con el concepto de Buen Gobierno, hay que resefar que se identifica
como un principio rector de la accion publica cuyas
caracteristicas  basicas serian: transparencia, Inteligencia colectiva
integridad, rendicion de cuentas y orientacion al BERERLELLCEELL AL
interés general. Esta cuestion se ve reflejada Innovacion

administrativa
expresamente en la Ley 1/2014, de 24 de junio, de

. A ; i Fomentar el talento
Transparencia Publica de Andalucia donde ademas interno

de cuestiones éticas para los gestores publicos y Buena administracion

politicos, se conmina a actuar con eficacia, eficiencia Buen Gobierno

y responsabilidad. En este sentido, el disefio de un

SGCPACS contribuye directamente a esta finalidad ya que permite mejorar la

transparencia y la trazabilidad de este tipo de procedimientos.

Por ultimo, resefiar que nuestro publico diana, nuestros clientes, son todas
aquellas personas que solicitan una autorizacién de apertura de un centro
sanitario en Andalucia. Por tanto, el SGCPACS afecta tanto al personal
tramitador de la Junta de Andalucia, como a la ciudadania que son los sujetos
activos del sistema. Por todo ello, Compartir saber es saludable se relacionaria
con el concepto tedrico-practico de Buena Ciudadania, entendida como la
implicacién corresponsable de los actores publicos y sociales en la mejora del
sistema que permite transitar hacia un modelo de gobernanza colaborativa
donde compartir el conocimiento no solo optimiza los procedimientos, sino que
legitima la accion administrativa y promueve una cultura institucional orientada

al aprendizaje continuo (Prats, 2001).
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5.- Plan de implementacion

A continuacion, se incluye el Esquema 2 que incluye el plan de implementacion
de este proyecto. Con respecto al mismo, hay que resenar que la Fase previa y
las Fases 1y 2 ya se han ejecutado en el SPEA de Granada. Actualmente, se
esta desarrollando la Fase 3.

Esquema 2. Cronograma Plan de Implementacion del Proyecto Compartir
saber es saludable.

Fase Previa Fase1 Fase2 Fase3 Fase4 Fase5

Presentacion Diagndsticoy Definicionde Diseflode Prueba piloto Plan de

responsable Andlisis de objetivosy soluciones (Provinciade Comunicacion
del SPEA situacion resultados Granada) (Granada)

Granada esperados

Mayo de 2024 De febreroa De mayo a De octubre De marzoa De diciembrede
(ejecutada) abrilde julio de 2025 de2025a diciembre de 2026 amarzode
2025 (ejecutada) marzode 2026 2027
(ejecutada) 2026

Fuente: Elaboracién propia.
A continuacidn, se detallan tanto los objetivos como las acciones de cada una de

las fases propuestas en la hoja de ruta del proyecto.

Fase Previa: Presentacion del proyecto a responsable del SPEA de la

Delegacién Territorial de Salud y Consumo en Granada

Objetivo: Obtener el visto bueno de la jefatura para la presentacidén de la memoria

de trabajo.
Acciones:

¢ Entrevista con jefa de Servicio de SPEA y exposicion de la idea del

proyecto.

Temporalizacion: mayo de 2024 (ejecutada).

19

Universidad Internacional de Andalucia, 2026



Fase 1.- Diagndstico y Analisis de situacion.

Objetivo: ldentificar los problemas y oportunidades del sistema actual de

autorizacion de centros y establecimientos sanitarios en Granada.
Acciones:

¢ Presentacion del proyecto al equipo de trabajo a través de una
reuniéon informativa inicial.

¢ Identificacion de personas colaboradoras. Definicién de roles y
funciones.

¢ Andlisis bases de datos del SPEA.

¢ Analisis de documentacion sobre AC.

¢ Analisis web oficiales con informacién a la ciudadania para AC.
Temporalizacion: De febrero a abril de 2025 (ejecutada).
Fase 2.- Definicidn de objetivos y resultados esperados.

Objetivo: Formular objetivos concretos medibles y alineados con las prioridades

de SPEA de una forma colaborativa.
Acciones:

¢ Grupo de discusion con el equipo para analizar los datos obtenidos
y consensuar objetivos y resultados. Recoger aportaciones del
equipo.

¢ Reunion de equipo para identificacion de entregables y seleccion
de muestra de tipologia centros.

¢ Validacién de objetivos con direccion del SPEA.

Temporalizacion: De mayo a julio de 2025 (ejecutada).
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Fase 3.- Disefo de soluciones

Objetivo: Elaborar herramientas operativas que faciliten la gestion del

conocimiento en AC.
Acciones:

¢ Elaborar entregables: indice basico, entrevistas, borradores,
revisiones, entregas.
o Manual de Acogida.
o Guias de procedimientos por tipo de centro seleccionado
o Documento de FAQS.
o Infografia informativa para la ciudadania.
¢ Definicion de indicadores de seguimiento.
¢ Asignacion de responsables y recursos.
¢ Establecimiento reuniones de seguimiento.
¢ Elaboracion de un plan de gestién del cambio (formaciéon +
comunicacion interna).
¢ Puesta en conocimiento del proyecto Compartir Saber es

Saludable a los Servicios Centrales.
Temporalizacién: De octubre de 2025 a marzo de 2026.
Fase 4. Prueba piloto (Provincia de Granada)

Objetivo: Validar metodologia y materiales entregables en el entorno real del
SPEA de Granada.

Acciones:

¢ Incorporacion a la practica diaria las guias y manual de acogida en
Granada.

¢ Recogida de feed-back preliminar y ajustes funcionales.

¢ Monitoreo de indicadores.

¢ Recogida de retroalimentacion de usuarios internos.

Temporalizacién: De marzo a diciembre de 2026.
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Fase 5. Plan de Comunicacion.

Objetivo: Comunicar a los servicios centrales los resultados obtenidos, asi como
la utilidad practica e impactos potenciales del SGCPACS de Granada.

Acciones:

¢ Reunioén informativa.
+ Elaboracion y presentacion del informe final del proyecto Compartir Saber

es Saludable
Temporalizacién: De diciembre de 2026 a marzo de 2027.

Este plan de implementacion tiene la finalidad de que el SGCPACS pueda ser
objeto de una evaluacion por parte de los Servicios Centrales de la Consejeria
de Salud y Consumo. Todo ello, en aras de conseguir los objetivos propuestos y
que se estime conveniente su generalizacion efectiva y sostenible en la red de
servicios y personal que se ocupan de estas funciones en el seno de la JA en

fases posteriores del presente proyecto.

Este proyecto no estara exento de obstaculos y dificultades. No obstante,

también se prevén propuestas y formas de superarlos (Tabla 4).
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Tabla 4.- Dificultades en el Proyecto de SGCPACS

DIFICULTADES ARGUMENTO

PROPUESTAS

. Los intereses politicos y de direccion
Percepcion de

. . suelen ir encaminados a visibilizar
Directivos sobre que
la GC en AC no es

necesaria

resultados globales de trabajo y no
tanto las cuestiones de mejora

técnica en estos procedimientos

Trabajar con responsables de AC a nivel
provincial de la Delegacion de Granada y
a nivel centralizado de la Consejeria de

Salud y Consumo de Granada

Implicar al estamento politico y directivo

en los cambios estructurales propuestos

Mostrar las ventajas del SGCPACS

Percepcion de que la gestion del

conocimiento en AC no es necesaria

Reticencias al cambio 0 no es problema suyo

del personal técnico
Excesiva carga de trabajo diaria que

origina falta de tiempo y motivacion

Informar y comunicar las fortalezas del

Sistema

Exponer las mejoras de su posible
aplicacion practica:

¢ reduccion de tiempos, seguridad
juridica

¢+ homogenizacion de
procedimientos

+ facilitacién de la incorporacion
del nuevo personal

¢ mejorara la atencion al

ciudadano

Buscar representantes expertos en
conocimiento e incorporarlos al equipo de

trabajo

La escasa cultura de evaluacion en
Falta de recursos para

AC
la evaluacion del
impacto SGCPACS Ausencia de un tramitador
electrénico

Generar indicadores ad hoc del
SGCPACS

Generalizar el uso de datos cuanti-
cualitativos en las AC

Fuente: Elaboracién propia
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6.- Impacto, aplicabilidad y utilidad del proyecto

Compartir Saber es Saludable, se basa en disefiar un Sistema de gestién del
conocimiento en el procedimiento de autorizacion de centros sanitarios.
Inicialmente, se aplicara en el SPEA de Granada y se evaluaran sus resultados
en aras de su extension y generalizacion a toda la Junta de Andalucia. Esta
decision correspondera a los Servicios Centrales de AC de la Consejeria de
Salud y Consumo de la JA. Una vez implementado se prevé que sera de utilidad
para generar valor publico con impacto en los servicios que se ofrecen a la

ciudadania.

Asimismo, el impacto esperado se puede visualizar desde una triple perspectiva.

La primera, es la de la Organizacion; la segunda es la del
IMPACTO POTENCIAL oo ) ]
a8 personal empleado publico que tramita estos expedientes;

y la tercera es la de la ciudadania.

Beneficios para la Organizacion

La GCPACS es una oportunidad de responder a una necesidad estratégica
detectada con el estudio del estado de situacion existente. EI SGCPACS
representa un instrumento de mejora y avance interno de la organizacién
dotandola de coherencia técnica en la toma de decisiones y ofreciendo
respuestas tangibles y utiles ante cuestiones tan actuales como el relevo
generacional en la JA y en concreto, en las personas que tramitan los
procedimientos de autorizacion de centros. Es decir, ofrece como anadido una

estructura de sostenibilidad organizativa.

Asimismo, se enmarca como un ejemplo practico de gobernanza internivel en la
administracién sanitaria andaluza. Se trata de un proyecto innovador que busca
generar valor publico donde la GC tiene un rol articulador que ayuda a mejorar
la coordinacion entre los niveles provinciales y centrales en lo que respecta al

procedimiento de AC.
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Beneficios para el personal

Como se ha ido poniendo de manifiesto en el documento, el personal que se
ocupa de las AC tiene una elevada carga laboral; continua rotacion y suele estar

especializado por tipo de centro.

Esta cuestién esta relacionada principalmente con los productos propuestos
como entregables de este proyecto, que son los siguientes:

Manual de acogida

Guias de procedimiento por tipo de centro

FAQs

Infografia informativa para la ciudadania

Todos estos entregables estan orientados en su mayor parte a mejorar las
condiciones de trabajo del personal tramitador de AC, ya que supondran una
disminucién de cargas de trabajo poniendo en valor su conocimiento. La idea es
generar valor con el conocimiento de todo el personal, y entre todos de forma

colaborativa.

También, se apuesta por elaborar un manual de acogida para el personal de
nuevo ingreso con la finalidad de que se sientan parte del equipo desde el primer
momento de su incorporaciéon. Ademas, le permitira una mejor adaptacion al
puesto de trabajo y se les facilitaran los conocimientos basicos para comenzar a

desempenar sus funciones profesionales.

Por otra parte, la premisa de implicar activamente al personal que trabaja en AC
como agentes corresponsables en la generacion y transferencia de
conocimiento, fortalecera su motivacion y compromiso con la finalidad del trabajo
que desarrollan al ver reflejada en la practica su propia aportacién personal al
proyecto.
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Beneficios para la ciudadania

Hay que resefiar que cuando se cita y se menciona a lo largo de todo el texto
“Autorizaciones de centros” “Expedientes administrativos” “Consultas” “Registros
de Entradas”, etc. estamos realmente refiriéndonos a personas, al publico diana
de este trabajo. Dicho publico diana, esta constituido tanto por las personas
solicitantes que desean abrir un centro sanitario como por las usuarias
potenciales de sus servicios y atencion sanitaria. Por eso, desde la Optica de la
ciudadania, cada vez mas activa, y en un sector productivo como el de la
autorizacion de centros sanitarios existe una exigencia hacia la propia
administracion, ya sea directa o indirectamente, para que se fomente una cultura
de conocimiento compartido, responsabilidad institucional y mejora continua que
facilite la atencidn que se les ofrece.

Con la creacién e implementacion del SGCPACS los grandes beneficiados seran
estas personas que veran como se reducen plazos y se simplifican este tipo de

procedimientos administrativos gracias a un conocimiento mejor gestionado.

Ademas, hay que sefalar el creciente impacto econdémico del sector de actividad
sanitaria privada, que incluye desde los profesionales sanitarios que trabajan en
estos centros hasta los distintos proveedores de material sanitario;
medicamentos; empresas de gestion de residuos, etc. y que generan riqueza y

valor productivo para la sociedad en su conjunto.

/.- Conclusiones

El proyecto Compartir saber es saludable no es soOlo un eslogan sino que
pretende ser una estrategia que desde la creacion del SGCPACS constituya una
apuesta transformadora donde reconocer y dar valor al conocimiento del
personal de la JA. Este trabajo aspira a contribuir a una administracion publica
mas inteligente, sostenible, eficiente y centrada en las personas tanto usuarias
como trabajadoras. Es decir, compartir y gestionar el conocimiento en AC es

mejorar la salud de los empleados, de la organizacion y de la ciudadania.
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Todo ello, con el plus afladido de que la mejora en los procesos de autorizacion
de centros sanitarios es una forma de cuidar lo publico y de garantizar que el
conocimiento institucional siga siendo un bien comun al servicio de una

ciudadania saludable.

El equipo que tramita estas solicitudes no debe descuidar ni desatender los
requisitos legalmente establecidos en estos procedimientos, que son
preceptivos, y otorgan la garantia de que el centro o establecimiento cuenta con
una autorizacion sanitaria y por tanto, ofrece una atencidn sanitaria profesional

y conforme a la legislacién vigente.

En esta linea, el proyecto del SGCPACS evidencia que el conocimiento no
reglado, practico e individual, y en ocasiones invisibilizado, del quehacer diario
de muchos procesos administrativos y organizativos es susceptible de

identificarse, sistematizarse y reutilizarse de forma general.

En este contexto complejo, el sistema propuesto puede utilizarse en el futuro
como un elemento cohesionador de armonizacion de criterios y saber experto
entre unidades administrativas interdependientes. En otras palabras, aunque el
foco se ponga en la GC el proyecto resulta de utilidad practica ya que genera
valor publico para la ciudadania dotando de legitimidad la accién y las decisiones
de gestion publica en este ambito de actuacion. Por ello, supone una forma de
hacer gestion publica eficiente al generar efectos positivos en la ciudadania, en

las personas usuarias y en los trabajadores de la organizacion

Por ultimo, y quizas lo mas importante, es que en el fondo hay personas que
pueden necesitar una asistencia sanitaria
profesional que estos centros les pueden
proporcionar mejorando su calidad de vida y
sobre todo su salud. De ahi, se deriva la principal

utilidad y aplicabilidad del proyecto Compartir

AIINANNNS

saber es saludable.
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7 .- Anexos

7.1.- Anexo 1. Tablas

Tabla 1.- Evolucién anual numero de expedientes

TIPO DE

2022 2023 2024 2025 (HASTA 30/04/25)
EXPEDIENTE

Solicitudes de
instalacion 180 143 113 51

Solicitudes de
funcionamiento 175 131 79 27

Solicitudes de

instalacion y 95 89 102 24
funcionamiento

Solicitudes de
modificacién 146 143 227 83

Solicitudes de

modificacion 68 61 148 63

sustancial

Solicitudes cambios
de titularidad /
denominacién de 78 82 79 20

centro

Solicitudes de
renovacion 363 368 389 201

Cierre total del
centro 20 14 43 17

TOTAL
EXPEDIENTES 884 799 953 403 (1209%)

*Estimacion total para la anualidad 2025

Fuente: Elaboracién propia (Datos extraidos de las Base de datos Excel SPEA)
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Tabla 2. Porcentaje de requerimientos por tipo de procedimiento* anualidad

2023
N.° Solicitudes
Solicitudes Solicitudes Solicitudes Solicitudes
Requerimientos instalacion y
instalacion funcionamiento modificacion renovacion
por expediente funcionamiento

% 0req 13,33 % 25,00 % 23,08 % 16,90 % 25,00 %

% almenos1req | gg g7, 75,00 % 76,92 % 83,10 % 75,00 %

% 1 req 60,00 % 37,50 % 23,08 % 45,07 % 45,83 %

% 2req 26,67 % 37,50 % 53,85 % 23,94 % 12,50 %

% +2req 0,00 % 0,00 % 0,00 % 14,08 % 16,67 %

* Tipo Centros Consultas Médicas, Centros Especializados y/o Centros Polivalentes

Fuente: Elaboracioén propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel SPEA

Tabla 3. Datos totales de requerimientos por tipo de procedimiento
anualidad 2023

Solicitudes
Solicitudes Solicitudes Solicitudes Solicitudes
instalacion y Totales
instalacion | funcionamiento modificacion renovacion
funcionamiento
N° Datos 15 8 13 71 24 131
0 req 2 2 3 12 6 25
al menos
1 req 13 6 10 59 18 106
1req 9 3 3 32 1 58
2req 4 3 7 17 3 34
+2req 0 0 0 10 4 14

Fuente: Elaboracion propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel Tipo Centros Consultas Médicas

y Centros Polivalentes).
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Tabla 4.- Promedio de dias de resolucion de

procedimiento*. Anualidad 2023

expedientes por tipo de

Resoluciones

Resoluciones

Resoluciones

instalacion y

Resoluciones

Resoluciones

instalacion funcionamiento . . modificacion renovacion
funcionamiento
N.“ Datos 15 8 13 71 24
Promedio
(en dias) 58 112 122 95 73

* Tipo Centros Consultas Médicas, Centros Especializados y/o Centros Polivalentes

Fuente: Elaboracioén propia (Datos extraidos de las Bases de datos Excel SPEA
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