





P.4.2. Si hubiera podido incluir al servicio donde usted trabaja actualmente entre los cinco con mejor
reputacion de Espafia, ien qué posicion lo habria incluido y qué tres caracteristicas destacaria
especialmente de él? (Utilizar las mismas variables que en la pregunta anterior).

*En la parte inferior del cuadro se recoge la denominacion de las 16 caracteristicas

INSTALACIONES Y CALIDAD DE LA INNOVACION Y  LIDERAZGO DE SUS
OFERTA ASISTENCIAL i
Centro-HospitaI al que pertenece el EQUIPAMIENTO ATENCION DESARROLLO RESPONSABLES
Posicion Servicio 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
N:
P/C:

Oferta asistencial

1. Destaca por la gestion logistica, clinica y farmacoterapéutica de los recursos destinados a medicamentos.

2. Dispone de un equipo multidisciplinar cualificado que permite una farmacoterapia y monitorizacién terapéutica de calidad.

3. Dispone de una amplia actividad en la elaboracidon , reenvasado, dispensacidn y distribucién de los medicamentos listos para su uso.
4. Destaca por su atencion farmacéutica especializada y la aplicacion de criterios de coste-efectividad.

Instalaciones y equipamiento

5. Dispone de instalaciones y equipamiento de alta calidad y con buen mantenimiento.

6. Dispone de sistemas de informacion para un uso seguro y eficiente de los medicamentos.

7. Dispone de infraestructuras y RRHH de apoyo necesarios para coordinar la actividad docente e investigadora con la asistencial.

Calidad de la atencién

8. Provee una farmacoterapia individualizada, segura y eficiente a los pacientes
9. Dispone de una organizacion eficaz y una coordinacién fluida entre los profesionales del servicio para proporcionar seguridad en la

asistencia.
10.Se realiza una coordinacion eficaz con otras especialidades y/o atencién primaria para optimizar la continuidad asistencial.

11.Innova y aplica nuevas tecnologias para mejorar la atencién de sus pacientes

Innovacién y desarrollo

11.Destaca por su sistema de gestion de la calidad y seguridad en la farmacoterapia
12.Desarrolla mdltiples lineas de investigacion e innovacion que traslada a la practica clinica.
13.Es un servicio reconocido por su liderazgo y produccion cientifica de impacto.

Liderazgo de sus responsables

15.Liderazgo clinico e investigador
16.Capacidad de direccion/ gestion



Informacion gratuita y anticipada de los resultados MRS

Gracias por cumplimentar el cuestionario y contribuir con ello a la realizacién de MRS.

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrénico los principales resultados de MRS.
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indiqguenos mas abajo su direccion de correo
electroénico.

Deseo recibir informacidn gratuita de MRS

Identificacion de la persona que contesta la encuesta

Para que el cuestionario pueda ser considerado como valido es necesario que se rellenen los datos de
identificacion. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la mas estricta confidencialidad. La metodologia
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Nombre:
Provincia: Cédigo Postal:

Teléfono: Correo electroénico:

Para remitir el cuestionario y/o contactar con nosotros

ANALISIS E INVESTIGACION - MRS

= mrs@merco.info

- Contacto
. (+34) 915 712 777- & (+34) 915 719 709 Olaf Armengou
A C/ Orense, 68. 28020 - MADRID Enrique Mafias

(‘ ANALISIS

E INVESTIGACION Miembro de:

ﬂ mMsarmo asociacién espatola do estudios
de mercado, masketing y

Siguenos también en: @o O@mercoranking



ANEXO VIII
Cuestionario a Gerentes y
Directivos de hospitales
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MONITOR DE
REPUTACION SANITARIA

Un monitor de Merco

CUESTIONARIO DIRIGIDO A:

Gerentes y Directivos de
hospitales

= LOS HOSPITALES CON MEJOR REPUTACION
EN ESPANA

* LOS HOSPITALES CON MEJORES
RESULTADOS EN GESTION

* LOS HOSPITALES CON MEJORES EQUIPOS
DE DIRECCION-GESTION

= LAS EMPRESAS FA’RMACEUTICAS CON
MEJOR REPUTACION EN ESPANA

= LAS EMPRESAS DE TECNOLOGIA CON
MEJOR REPUTACION EN ESPANA

= LOS FABRICANTES DE PRODUCTOS
SANITARIOS CON MEJOR REPUTACION EN
ESPANA

Instituto responsable de la realizacion
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Monitor de Reputacion Sanitaria (MRS), 72 Edicidon

El EI Monitor de Reputacion Sanitaria (MRS) tiene como misidn la de evaluar con rigor e independencia a

\Ios principales actores del sistema sanitario espainol y publicar anualmente sus resultados en diversos
rankings de reputacién de la sanidad espafiola. Si bien este afio 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro
sistema hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad espafiola que nuestros hospitales y
nuestros profesionales van mucho mas allad del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes
tanto a nivel clinico como a nivel de gestion.

El proceso de elaboracién tiene el aval de Merco, el monitor con mayor nivel de reconocimiento en Espaiia
y Latinoamérica y el Unico del mundo que es verificado por una auditora.

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones
profesionales del dmbito sanitario, asi como de asociaciones de pacientes y de informadores de la salud.
También forman parte de este Consejo Asesor personas de reconocido prestigio y con amplia trayectoria
en puestos de responsabilidad de la sanidad espaiola.

El estudio consta de una multiple evaluacién que incluye, por una parte, las percepciones de médicos,
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales,
directores de enfermeria, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas asi como miembros
de la administracion publica sanitaria y, por otra, un analisis de indicadores objetivos de calidad y gestion
clinica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas).

La independencia del Monitor estd avalada por Andlisis e Investigacidn, primer instituto espafol de
investigacion de mercados, y tanto la metodologia como los resultados serdn verificados por KPMG vy
publicados en www.merco.info.

MRS no recibe ningun tipo de subvencién o patrocinio y se financia exclusivamente a través de la
comercializacion de los informes confidenciales a quienes libremente lo soliciten una vez publicados los
resultados.

Datos de clasificacion

D.1. Indique el centro/hospital del que usted es gerente o directivo

D.2 Indigue en que Comunidad Auténoma esta el centro/hospital

D.4 Sefale (marque con una X) el cargo que ocupa en la actualidad

Gerente Director Médico Director de enfermeria Director de gestion

Otros (especificar)

- .
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P.1.1. Considerando tanto el dmbito sanitario publico como el privado, y excluyendo aquel hospital en el
que usted trabaja actualmente, sefiale por orden los cinco hospitales con mejor reputacion de Espafia.

En cada hospital marque con una X (haciendo click) las tres caracteristicas o atributos donde mas
destacan de entre las dieciséis que se recogen en la parte inferior del cuadro. Marque con un 0 (haciendo
doble click) aquella caracteristica que a su juicio puede constituir una debilidad de ese hospital (véase

ejemplo en la primera fila). NOTA: Las dieciséis caracteristicas recogidas en el cuadro inferior se agrupan en cinco
apartados: Oferta asistencial; Instalaciones y equipamiento; Calidad de la atencion; Innovacion y desarrollo; y liderazgo de los

responsables. INSTALACIONES Y CALIDAD DE LA INNOVACION Y LIDERAZGO DE 5US
OFERTA ASISTENCIAL .
EQUIPAMIENTO ATENCION DESARROLLO RESPONSABLES
Centro-Hospital
P 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

N: Nombre del centro-hospital X X O X

P/C: Provincia/ciudad
N:

P/C:
P/C:
P/C:

P/C:

N:
P/C:

Oferta asistencial

1. Ofrece una cartera de servicios completa, adecuada al perfil integral de la especialidad.

2. Dispone de un cuadro profesional bien dimensionado, con alto grado de especializacion en todas las areas cientifico-técnicas.
3. Dispone de una casuistica asistencial amplia y de alto volumen, que garantiza la experiencia profesional de sus especialistas.
4. Aplica técnicas y procedimientos conforme a los conocimientos mas actuales e innovadores.

Instalaciones y equipamiento

5. Dispone de instalaciones y equipamiento médico de alta calidad y bien mantenidos.
6. Dispone de recursos de excelencia y lidera las nuevas tecnologias con criterio de costo-efectividad.
7. Dispone de infraestructuras y RRHH de apoyo necesarios para compaginar la actividad docente e investigadora con la asistencial.

Calidad de la atencién

8. Cuida todos los aspectos para optimizar la experiencia del paciente y la seguridad en la prestacion

9. Existe una organizacidn eficaz y una coordinacion fluida entre profesionales del servicio para proporcionar la asistencia mds apropiada.
10.Se realiza una coordinacion eficaz con otras especialidades y/o atenciéon primaria para optimizar la continuidad asistencial.

11.Innova y aplica nuevas tecnologias para mejorar la atencidn de sus pacientes

Innovacién y desarrollo

12.Dispone y ofrece informacidn actualizada de su actividad asistencial y resultados clinicos
13.Desarrolla mdltiples lineas de investigacidn e innovacion que traslada a la practica clinica..
14.Es un hospital reconocido por su liderazgo y produccidn cientifica de impacto.

Liderazgo de sus responsables

15.Liderazgo clinico e investigador

16.Capacidad de direccion/ gestion

- ,
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LOS HOSPITALES CON MEJOR REPUTACION EN ESPANA

(Contestar solamente en caso de que NO haya incluido anteriormente ningun hospital privado entre los
mas reputados de Espaina).

P.1.2. Cudl seria el hospital privado con mejor reputacién y qué tres caracteristicas destacaria de él
(marcar con una X haciendo click). Sefiale también con un 0 (haciendo doble click) aquella caracteristica o
atributo que a su juicio constituya una debilidad de ese hospital.

INSTALACIONES Y CALIDAD DE LA INNOVACION Y  LIDERAZGO DE 5US
. OFERTA ASISTENCIAL EQUIPAMIENTO ATENCION DESARROLLO RESPONSABLES
Centro-Hospital
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
N:
P/C:

Oferta asistencial

1. Ofrece una cartera de servicios completa, adecuada al perfil integral de la especialidad.

2. Dispone de un cuadro profesional bien dimensionado, con alto grado de especializacion en todas las areas cientifico-técnicas.

3. Dispone de una casuistica asistencial amplia y de alto volumen, que garantiza la experiencia profesional de sus especialistas.

4. Aplica técnicas y procedimientos conforme a los conocimientos mas actuales e innovadores.

Instalaciones y equipamiento

5. Dispone de instalaciones y equipamiento médico de alta calidad y bien mantenidos.

6. Dispone de recursos de excelencia y lidera las nuevas tecnologias con criterio de costo-efectividad.

7. Dispone de infraestructuras y RRHH de apoyo necesarios para compaginar la actividad docente e investigadora con la asistencial.
Calidad de la atencién

8. Cuida todos los aspectos para optimizar la experiencia del paciente y la seguridad en la prestacion

9. Existe una organizacion eficaz y una coordinacion fluida entre profesionales del servicio para proporcionar la asistencia mas apropiada.
10.Se realiza una coordinacidn eficaz con otras especialidades y/o atencién primaria para optimizar la continuidad asistencial.

11.Innova y aplica nuevas tecnologias para mejorar la atencién de sus pacientes

Innovacién y desarrollo

12.Dispone y ofrece informacién actualizada de su actividad asistencial y resultados clinicos
13.Desarrolla mdltiples lineas de investigacidn e innovacion que traslada a la practica clinica..
14.Es un hospital reconocido por su liderazgo y produccion cientifica de impacto.

Liderazgo de sus responsables

15.Liderazgo clinico e investigador
16.Capacidad de direccidn/ gestion

P.1.3. Si hubiera podido incluir al hospital donde usted trabaja actualmente entre los cinco con mejor
reputacién de Espafia, ien qué posicion le habria incluido y qué tres caracteristicas destacaria
especialmente de él?

INSTALACIONES Y CALIDAD DE LA INNOVACION Y  LIDERAZGO DE $US
. OFERTA ASISTENCIAL EQUIPAMIENTO ATENCION DESARROLLO RESPONSABLES
Centro-Hospital
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16
N:
P/C:

w .
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LOS HOSPITALES CON MEJORES RESULTADOS EN GESTION EN

P.2. Seiiale, por orden, los tres hospitales espafioles que a su juicio son referencia en gestion.

E_j N: Nombre del hospital P/C: Provincia/ciudad
12 ||N: P/C:
22 ||N: P/C:
32 ||N: P/C:

LOS HOSPITALES CON MEJORES EQUIPOS DE DIRECCION-GESTION EN

ESPANA

P.3. Sefiale, por orden, los tres hospitales que cuentan actualmente con los mejores equipos de direccion-
gestion.

Ej ||N: Nombre del hospital P/C: Provincia/ciudad
12 ||N: P/C:
29 ||N: P/C:
32 ||N: P/C:

LOS HOSPITALES CON MEJOR GESTION DURANTE EL COVID

P.4. A su juicio, ¢Qué dos hospitales esta nsiendo referencia en su organizacidn/gestion en la crisis del
coviD?

IEI N: Nombre del hospital P/C: Provincia/ciudad

N: P/C:
N: P/C:

L0 “ANALISIS
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LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON MEJOR REPUTACION EN

P.5. Sefiale, por orden, las cinco empresas farmacéuticas con mejor reputacién en Espaiia. Para cada
empresa marque con una X (haciendo click) el valor o apartado donde mas destaca de entre los cuatro
gue se recogen a continuacién. Marque con un 0 (haciendo doble click) aquel valor que a su juicio puede
constituir una debilidad de esa empresa farmacéutica (véase ejemplo en la primera fila).

NOTA: Como ayuda recogemos en la parte inferior del cuadro los atributos que incluye cada uno de los cuatro valores.

CALIDAD DE LOS INNOVACION E SERVICIO

Empresa farmacéutica MEDICAMENTOS INVESTIGACION COMERCIAL ETICAYRSC
Ej | |[Nombre de la empresa farmcéutica O X
10
20
30
40
5o
Calidad de los medicamentos Servicio comercial
1. Calidad farmacoldgica de los medicamentos (farmacocinéticay 3. Calidad de la Informacion al profesional y acciones informativas
farmacodinamia). 9. Desarrollo de acciones formativas y promocionales.
2. Eficacia de los medicamentos 10.Procedimientos de farmacovigilancia y seguridad del paciente.
3. Seguridad: interacciones farmacoldgicas escasas y conocidas. 11.Politica de gestién comercial y de precios.
4. Versatilidad de prescripcion del vademecum: presentaciones y
formatos.
Innovacién e investigacion Etica y RSC
5. Lanzamiento de nuevos medicamentos con innovacién 12.Comportamiento corporativo ético.
terapéutica real. . ) ) 13.Responsabilidad social y medioambiental.
6. Desarrollo de ensayos clinicos propios y estudios 14.Relaciones con asociaciones de pacientes.

postautorizacion de calidad.
7. Nimero de autorizaciones y registros.

LAS EMPRESAS DE TECNOLOGIA CON MEJOR REPUTACION EN

P.6. Sefiale, por orden, las cinco empresas de tecnologia con mejor reputacidon en Espafia. Para cada
empresa de tecnologia marque con una X (haciendo click) el valor o apartado donde mas destaca de
entre los cuatro que se recogen a continuacién. Marque con un 0 (haciendo doble click) aquel valor que a
su juicio puede constituir una debilidad de esa empresa de tecnologia (véase ejemplo en la primera fila).

CALIDAD INNOVACION E SERVICIO .
Empresa de tecnologia TECNOLOGICA  INVESTIGACION COMERCIAL ETiCAYRSC
Ej |Nombre de la empresa de tecnologia O X
1°
20
32
40
52
) i
S s O\ 2NALSS



LOS FABRICANTES DE PRODUCTOS SANITARIOS CON MEJOR

REPUTACION EN ESPANA

P.6. Seiiale, por orden, los cinco fabricantes de productos sanitarios con mejor reputaciéon en Espafa.
Para cada uno marque con una X las dos caracteristicas o atributos de entre los cuatro que se recogen a
continuaciéon. Marque con un 0 aquella caracteristica o atributo que a su juicio puede constituir una
debilidad de ese fabricante (véase ejemplo en la primera fila).

NOTA: Como ayuda recogemos en la parte inferior del cuadro los atributos que incluye cada uno de los cuatro valores.

CALIDAD DE LOS INNOVACION E SERVICIO ETICA Y RSC
Fabricante de productos sanitarios PRODUCTOS INVESTIGACION COMERCIAL

E_j Nombre del fabricante O X

10

20
e

40

52

[0 2 A
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Informacion gratuita y anticipada de los resultados MRS

Gracias por cumplimentar el cuestionario y contribuir con ello a la realizacién de MRS.

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrénico los principales resultados de MRS.
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indiqguenos mas abajo su direccion de correo
electroénico.

Deseo recibir informacidn gratuita de MRS

Identificacion de la persona que contesta la encuesta

Para que el cuestionario pueda ser considerado como valido es necesario que se rellenen los datos de
identificacion. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la mas estricta confidencialidad. La metodologia
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Nombre:

Teléfono: Correo electrénico:

Para remitir el cuestionario y/o contactar con nosotros

ANALISIS E INVESTIGACION - MRS

= mrs@merco.info

Contacto
. (+34) 915 712 777- €4(+34) 915 719 709 Olaf Armengou
A C/ Orense, 68. 28020 - MADRID Enrique Mafias

(‘ ANALISIS

E INVESTIGACION Miembro de:

ﬂ mMsarmo asociacién espatola do estudios
de mercado, masketing y apini

Siguenos también en: @o O@mercoranking



ANEXO IX
Cuestionario Gestores/as
enfermeros/as
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MONITOR DE
REPUTACION SANITARIA

Un monitor de Merco

CUESTIONARIO DIRIGIDO A:

Gestoras/es
enfermeras/os

= LOS EQUIPOS DE ENFERMERIA CON MEJOR
REPUTACION

= LOS EQUIPOS DE DIREQCION ENFERMERA
CON MEJOR REPUTACION

= LAS MEJORES INICIATIVAS EN PROGRAMAS
DE EDUCACION

= LAS MEJORES INVESTIGACIONES
ENFERMERAS

= LOS FABRICANTES DE PRODUCTOS
SANITRAIOS CON MEJOR REPUTACION

Instituto responsable de la realizacion

“ANALISIS
’ © E INVESTIGACION e ANALISIS

E INVESTIGACION

mrS o < ANITARIA



Monitor de Reputacion Sanitaria (MRS), 72 Edicidon

El Monitor de Reputacidon Sanitaria (MRS) tiene como mision la de evaluar con rigor e independencia a los
principales actores del sistema sanitario espanol y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings
de reputacion de la sanidad espainola. Si bien este ano 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro sistema
hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad espafiola que nuestros hospitales y nuestros
profesionales van mucho mas alld del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes tanto a
nivel clinico como a nivel de gestidn.

El proceso de elaboracién tiene el aval de Merco, el monitor con mayor nivel de reconocimiento en Espaiia
y Latinoamérica y el Unico del mundo que es verificado por una auditora.

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones
profesionales del dmbito sanitario, asi como de asociaciones de pacientes y de informadores de la salud.
También forman parte de este Consejo Asesor personas de reconocido prestigio y con amplia trayectoria
en puestos de responsabilidad de la sanidad espaiola.

El estudio consta de una multiple evaluacién que incluye, por una parte, las percepciones de médicos,
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales,
directores de enfermeria, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas asi como miembros
de la administracion publica sanitaria y, por otra, un analisis de indicadores objetivos de calidad y gestion
clinica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas).

La independencia del Monitor estd avalada por Andlisis e Investigacidn, primer instituto espafol de
investigacion de mercados, y tanto la metodologia como los resultados serdn verificados por KPMG vy
publicados en www.merco.info.

MRS no recibe ningun tipo de subvencién o patrocinio y se financia exclusivamente a través de la
comercializacion de los informes confidenciales a quienes libremente lo soliciten una vez publicados los
resultados.

Datos de clasificacion

D.1. Indique el centro en el que usted tiene responsabilidades de gestién

D.2 Indique en que Comunidad Auténoma esta el centro

D.4 Sefale (marque con una X) el cargo que ocupa en la actualidad

Director Subdirector Supervisor Otros cargos intermedios

Otros (especificar)

- .
ANALISI
o\ o

E INVESTIGACION

MrSs



LOS EQUIPOS DE ENFERMERIA CON MEJOR REPUTACION

P.1. A su juicio, y excluyendo donde usted trabaja, ¢cudles serian los dos Centros de Salud que tienen

los equipos de enfermeria con mejor reputacién?

Al menos uno tiene que ser de fuera de su comunidad auténoma

Centro de Salud

Provincia

LOS EQUIPOS DE DIRECCION ENFERMERA CON MEJOR REPUTACION

P.2. A su juicio, y excluyendo donde usted trabaja, éicudles serian los equipos de gestidn enfermera con

mejor reputacion en Atencién Primaria en Espafia? Al menos uno tiene que ser fuera de su comunidad

autonoma

Equipo / area

12

22

32

LAS MEJORES INICIATIVAS EN PROGRAMAS DE EDUCACION POR LA SALUD

P.3. De las iniciativas — programas en Educacién por la Salud que usted conoce ¢cual serian a su juicio
las dos mejores iniciativas en Espafia? Al menos una tiene que ser fuera de su comunidad auténoma

Iniciativa

Promotor

12

22

P.4. ¢A su juicio cual serian las mejores iniciativas — programas en Educacion por la Salud, que se han
puesto en marcha en materia de cronicidad en Espafia?. Al menos una tiene que ser fuera de su

comunidad auténoma

Iniciativa

Promotor

12

22

LAS MEJORES INVESTIGACIONES ENFERMERAS

P.5. A su criterio, écual serian la mejores Investigaciones enfermera realizadas en los ultimos tres afios
en Espafia? Al menos una tiene que ser fuera de su comunidad auténoma

Titulo

Autores

r T ‘l r MONITOR DE
REPUTACION SANITARIA
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LOS PRODUCTOS SANITARIOS CON MEJOR REPUTACION EN ESPANA

Los mejores productos sanitarios introducidos en los dos/tres tltimos afios en Espafia

P.4. Considerando sus areas de experiencia, a su juicio cudles son los tres mejores productos sanitarios
que han sido introducidos en los Ultimos dos/tres afios en Espafia.

Producto sanitario

Fabricante

Los mejores productos sanitarios que suele utilizar

P.5. De los productos sanitarios que utiliza habitualmente, e independientemente del tiempo que
lleven en el mercado, qué seis destacaria por orden. Sefiale con una X las dos caracteristicas o atributos
donde mas destaca de entre las 8 que se recogen en la parte inferior del cuadro. Marque con un 0
aquella caracteristica que a su juicio puede constituir una debilidad de ese producto sanitario (véase

ejemplo en la primera fila).

1 2 3 4 5 6 7 s
E—j Producto sanitario Fabricante X O X
12
20
30
40
5o
62

1. Grado de innovacién
2. Disefio
3. Calidad de la fabricacién

4. Eficacia

r T ‘l r MONITOR DE
REPUTACION SANITARIA

5. Facilidad de empleo
6. Valor en la practica clinica
7. Seguridad para el paciente

8. Seguridad para el profesional

o - ANALISIS
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LOS FABRICANTES DE PRODUCTOS SANITARIOS CON MEJOR

REPUTACION EN ESPANA

P.6. Sefiale por orden los seis fabricantes de productos sanitarios con mejor reputacién en Espafia.
Para cada uno marque con una X las dos caracteristicas o atributos donde mas destacan de entre los
ocho que se recogen a continuacion. Margue con un 0 aquella caracteristica o atributo que a su juicio
puede constituir una debilidad de ese fabricante (véase ejemplo en la primera fila).

*En la parte inferior del cuadro se recoge la

denominacion de las 8 caracteristicas CALIDAD DE INNOVACION E SERVICIO
LOS PRODUCTOS INVESTIGACION COMERCIAL
Fabricante de productos sanitarios A 3 B s ; s
Ej | INombre del fabricante X X O
12
2a
3a
42
5a
62

Calidad de los productos

1. Disefio y fabricacion.

2. Eficacia.

3. Seguridad para el profesional.
4. Seguridad para el paciente.

Servicio comercial

7. Calidad de la informacién al profesional y acciones informativas.
8. Desarrollo de acciones formativas y promocionales.

Innovacioén e investigacion

5. Lanzamiento de nuevos productos.
6. Grado de innovacion sobre otros productos del mercado.
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Informacion gratuita y anticipada de los resultados MRS

Gracias por cumplimentar el cuestionario y contribuir con ello a la realizacién de MRS.

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrénico los principales resultados de MRS.
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indiqguenos mas abajo su direccion de correo
electroénico.

Deseo recibir informacidn gratuita de MRS

Identificacion de la persona que contesta la encuesta

Para que el cuestionario pueda ser considerado como valido es necesario que se rellenen los datos de
identificacion. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la mas estricta confidencialidad. La metodologia
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Nombre:

Teléfono: Correo electrénico:

Para remitir el cuestionario y/o contactar con nosotros

ANALISIS E INVESTIGACION - MRS

Contacto
] Olaf Armengou
I mrs@merco.info Enrique Mafias

R, (+34) 915 712 777- &4 (+34) 915 719 709
A C/ Orense, 68. 28020 - MADRID

(‘ ANALISIS

E INVESTIGACION Miembro de:

ﬂ mMsarmo asociacién espatola do estudios
de mercado, masketing y apini

Siguenos también en: @o O@mercoranking



ANEXO X
Cuestionario a Directivos de
laboratorios farmacéuticos
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Un monitor de Merco

CUESTIONARIO DIRIGIDO A:

Directivos de Empresa
farmacéuticas

= LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON
MEJOR REPUTACION DE ESPANA POR
ESPECIALIDAD

= LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON
MEJOR REPUTACION EN ESPANA POR
ESPECIALIDAD

= LAS EMPRESAS FA'RMACEUTICAS CON
MEJOR REPUTACION EN ESPANA

Instituto responsable de la realizacion
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Monitor de Reputacion Sanitaria (MRS), 72 Edicion

El Monitor de Reputacidn Sanitaria (MRS) tiene como misién la de evaluar con rigor e independencia a los
principales actores del sistema sanitario espafiol y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings
de reputacion de la sanidad espafola. Su rigor cientifico le ha convertido en el ranking de referencia en el
sector.

El proceso tiene el aval de Merco. EI monitor con mayor nivel de reconocimiento en Espafia y
Latinoamérica y el Unico del mundo que es verificado por una auditora.

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones
profesionales del dmbito sanitario, asi como de asociaciones de pacientes y de informadores de la salud.
También forman parte de este Consejo Asesor personas de reconocido prestigio y con amplia trayectoria
en puestos de responsabilidad de la sanidad espafiola.

El estudio consta de una multiple evaluacién que incluye, por una parte, las percepciones de médicos,
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales,
directores de enfermeria, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas asi como miembros
de la administracidn publica sanitaria y, por otra, un andlisis de indicadores objetivos de calidad y gestidn
clinica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas).

La independencia del Monitor esta avalada por Analisis e Investigacién, primer instituto espafol de
investigaciéon de mercados, y tanto la metodologia como los resultados seran verificados por KPMG y
publicados en www.merco.info.

MRS no recibe ningun tipo de subvencién o patrocinio y se financia exclusivamente a través de la
comercializacién de los informes confidenciales a quienes libremente lo soliciten una vez publicados los
resultados. MRS no hace consultoria.

Datos de clasificacion
Analisis e Investigacion garantiza la absoluta confidencialidad de todas las respuestas.

D.1. Indique la empresa farmacéutica de la que usted es directivo

D.2 Sefiale (marque con una X) el cargo que ocupa en la actualidad
Presidente / CEO / Director General

Primera linea de direccion

Nombre:

Cargo:

- ,
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P.1. De las siguientes especialidades que aparecen a continuacién sefiale aquellas en
las disponga de mas informacidon-conocimiento. Puede elegir hasta un maximo de
10.

1. Alergologia

2. Aparato digestivo

3. Cardiologia

4. Cirugia general y del aparato digestivo
5. Dermatologia médico-quirurgica y venereologia
6. Endocrinologia y nutricion

7. Hematologia

8. Medicina interna

9. Nefrologia

10. Neumologia

11. Neurologia

12. Obstetricia y ginecologia

13. Oftalmologia

14. Oncologia médica

15. Otorrinolaringologia

16. Pediatria

17. Psiquiatria

18. Reumatologia

19. Traumatologia y cirugia ortopédica
20. Urologia

21. Anestesiologia y reanimacion

22. Medicina intensiva

L Y .
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LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON MEJOR REPUTACION DE ESPANA

POR ESPECIALIDAD

P.1. Considerando tanto el dmbito publico como el privado de la sanidad espafiola, écudles serian a su
juicio los servicios hospitalarios con mejor reputacion en las especialidades que se recogen a
continuacién?.

Cumplimente aquellas especialidades de las que dispone de mas informacién — conocimiento. Puede elegir
hasta un maximo de 10 especialidades.

Le agradeceriamos que, para facilitar una correcta identificacion del servicio, sefiale nombre del hospital y
provincia o ciudad.

Alergologia

Hospital

Provincia/ciudad

Aparato digestivo

Hospital

Provincia/ciudad

Cardiologia

Hospital

Provincia/ciudad

Cirugia general y del aparato digestivo

Hospital

Provincia/ciudad

Cirugia oral y maxilofacial

Hospital

Provincia/ciudad

Dermatologia médico-quirurgica y venereologia

Hospital

Provincia/ciudad

Endocrinologia y nutricion

| Hospital ” |

| Provincia/ciudad ” |

Hematologia
| Hospital ” |

| Provincia/ciudad ” |

Medicina interna

Hospital

Provincia/ciudad

Nefrologia

Hospital

Provincia/ciudad

I 2 A
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imiento lﬁé I&:'a i ida por Andlisis e Investigacion para la elaboracion del ranking general de hospitales con mejor reputacion sera objeto de revision independiente por pa“rte de%m, La
metodologia seguida para elaborar el Monitor de Reputacion Sanitaria se encuentra disponible en la pagina web ww.merco.info




LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON MEJOR REPUTACION DE ESPANA

POR ESPECIALIDAD

Neumologia

10

Hospital

Provincia/ciudad

Neurologia

Hospital

Provincia/ciudad

Obstetricia y ginecologia

| Hospital ”

| Provincia/ciudad ”

Oftalmologia

Hospital

Provincia/ciudad

Oncologia médica

Hospital

Provincia/ciudad

Otorrinolaringologia

Hospital

Provincia/ciudad

Pediatria

Hospital

Provincia/ciudad

Psiquiatria

| Hospital ”

| Provincia/ciudad ”

Reumatologia

Hospital

Provincia/ciudad

Traumatologia y cirugia ortopédica

Hospital

Provincia/ciudad

Urologia

Hospital

Provincia/ciudad

MONITOR DE
REPUTACION SANTARIA
itode fa

metodologia seguida para elaborar el Monitor de Reputacion Sanitaria se encuentra disponible en la pagina web ww.merco.info
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LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON MEJOR REPUTACION DE ESPANA

POR ESPECIALIDAD

Anestesiologia y reanimacion

Hospital

Provincia/ciudad

Medicina intensiva

Hospital

Provincia/ciudad

I 2 A
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LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON MEJOR REPUTACION POR

ESPECIALIDAD

P.2. A su juicio cuales serian las dos empresas farmacéuticas con mejor reputacion en las diferentes
especialidades médicas. De la misma forma que en la pregunta anterior, cumplimente las especialidades
que le resultan mas ‘cercanas’ o de las que disponga de mas informacién. Puede sefialar una misma
empresa farmacéutica en varias especialidades si asi lo considera. Elija hasta un maximo de 10
especialidades.

No puede seleccionar a su empresa farmacéutica o a otros de su mismo grupo, pero si considera que estd
entre las dos con mejor reputacién en la especialidad, marque con una X en la columna de la derecha.

Alergologia Incluiria el suyo
entre las dos mejores

Empresa farmacéutica

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Aparato digestivo

|H
(-]

Empresa farmacéutica

Empresa farmacéutica

|~
10

Cardiologia

Empresa farmacéutica

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Cirugia general y del aparato digestivo

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Empresa farmacéutica

Dermatologia médico-quirurgica y venereologia

|H
(-]

Empresa farmacéutica

Empresa farmacéutica

|~
10

Endocrinologia y nutricion

Empresa farmacéutica

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Hematologia

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Empresa farmacéutica

Medicina interna

Empresa farmacéutica

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Nefrologia

|H
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Empresa farmacéutica

[l . ;
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El seguimiento de la metodologia establecida por Analisis e Investigacion para la elaboracion del ranking general de empresas farmacéuticas con mejor reputacion sera objeto de revision independiente por parte de KPMG. La metodologia
seguida para elaborar el Monitor de Reputacion Sanitaria se encuentra disponible en |a pagina web ww.merco.info




LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON MEJOR REPUTACION POR

ESPECIALIDAD

Neumologia

Incluiria el suyo
entre las dos mejores

=
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Empresa farmacéutica

Neurologia

[
10

Empresa farmacéutica

Empresa farmacéutica

|~
10

Obstetricia y ginecologia

Empresa farmacéutica

=
[[-]

Empresa farmacéutica

|N
10

Oftalmologia

Empresa farmacéutica

=
[[-]

|~
10

Empresa farmacéutica

Oncologia médica

Empresa farmacéutica

=
(]

Empresa farmacéutica

|~
10

Otorrinolaringologia

=
10

Empresa farmacéutica

Empresa farmacéutica

|~
10

Pediatria

Empresa farmacéutica

=
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Psiquiatria

=
(]

Empresa farmacéutica

Empresa farmacéutica

|~
(-]

Reumatologia

Empresa farmacéutica

=
10

|~
10

Empresa farmacéutica

Traumatologia y cirugia ortopédic

Q

Empresa farmacéutica

[
10

Empresa farmacéutica

|~
10

Urologia

Empresa farmacéutica

=
(-]

Empresa farmacéutica
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LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON MEJOR REPUTACION POR

ESPECIALIDAD

Anestesiologia y reanimacion Incluiria el suyo
entre las dos mejores
12 |[Empresa farmacéutica
22 ||[Empresa farmacéutica
Medicina intensiva
12 |[Empresa farmacéutica
22 ||[Empresa farmacéutica
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El seguimiento de la metodologia establecida por Analisis e Investigacion para la elaboracion del ranking general de empresas farmacéuticas con mejor reputacion sera objeto de revision independiente por parte de KPMG. La metodologia
seguida para elaborar el Monitor de Reputacion Sanitaria se encuentra disponible en la pagina web ww.merco.info




LAS EMPRESAS FARMACEUTICAS CON MEJOR REPUTACION EN

P.3.Y, globalmente, ¢cudles serian las seis empresas farmacéuticas con mejor reputacion corporativa en
Espafia? Indiquelas por orden y excluyendo a la que usted pertenece u otras de su mismo grupo.

Para cada empresas farmacéutica indicada marque con una X los dos valores que a su juicio constituyen
sus principales fortalezas reputacionales de entre los siete que se recogen a continuacién, y con un 0
aquel que puede constituir una debilidad para la reputacion de la empresa farmacéutica.

RESULTADOS _ EOTRATEGIA  eqp0—  poRTFOLIO DE COMPORTAMIENTO
Empresa farmacéutica ECONOMICOS CO,\'Z'AEE&/;ILNEDE TALENTO  MEDICAMENTOS '+ P CEg'RCP%;fTCI’\% RESsPoOcT:fYBIIuiAD
Ej | INombre de la empresas farmacéutica X X 0
12
20
3e
40
52
62

P.4. Si hubiera podido incluir a su empresa farmacéutica entre las seis con mejor reputacién corporativa
éla habria incluido?. En caso afirmativo, qué dos valores destacaria como mas relevantes en su

reputacion.
Posicion ESTRATEGIA COMPORTAMIENTO
RESULTADOS ~COMERCIALY DE  EQUIPO~  PORTFOLIO DE ETICOY GOB.  RESPONSABILIDAD
ECONOMICOS ~ MARKETING TALENTO  MEDICAMENTOS *D CORPORATIVO SOCIALY MA
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Informacion gratuita y anticipada de los resultados MRS

Gracias por cumplimentar el cuestionario y contribuir con ello a la realizacién de MRS.

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrénico los principales resultados de MRS.
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indiquenos mas abajo su direccion de correo

electrodnico.
Deseo recibir informacidn gratuita de MRS

Correo electrénico:

Para remitir el cuestionario y/o contactar con nosotros

ANALISIS E INVESTIGACION - MRS

B mrs@merco.info Contacto
R, (+34) 915 712 777- &4(+34) 915 719 709 Olaf Armengou
A C/ Orense, 68. 28020 - MADRID Enrique Maias

u ,

l ANALISIS ,

( E INVESTIGACION Miembro de:
()
n eErme e

Siguenos también en: @o O@mercoranking



ANEXO XI
Cuestionario de indicadores de calidad
y gestion clinica
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CUESTIONARIO(1]

DATOS GLOBALES DEL HOSPITAL

Indicadores objetivos de calidad
y rendimiento asistencial

= LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON MEJOR
REPUTACION DE ESPANA POR ESPECIALIDAD

= LOS HOSPITALES (PL'JBL'ICOS Y PRIVADOS)
CON MEJOR REPUTACION EN ESPANA

Una evaluacion independiente, amplia y con rigor
del sistema sanitario espanol

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta confidencialidad.
La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Instituto responsable de la realizacion

*ANALIS
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Monitor de Reputacidn Sanitaria (MRS), 72 Edicidn

El Monitor de Reputacion Sanitaria (\VIRS) tiene como mision la de evaluar con rigor e independencia a los
principales actores del sistema sanitario espafiol y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings
de reputacion de la sanidad espafiola. Si bien este afio 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro sistema
hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad espafola que nuestros hospitales y nuestros
profesionales van mucho mas alld del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes tanto a
nivel clinico como a nivel de gestién.

El proceso de elaboracidn tiene el aval de Merco, el monitor con mayor nivel de reconocimiento en Espaia
y Latinoamérica y el Unico del mundo que es verificado por una auditora.

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones
profesionales del ambito sanitario, asi como de asociaciones de pacientes y de informadores de la salud.
También forman parte de este Consejo Asesor personas de reconocido prestigio y con amplia trayectoria
en puestos de responsabilidad de la sanidad espaiola.

El estudio consta de una multiple evaluacién que incluye, por una parte, las percepciones de médicos,
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales,
directores de enfermeria, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas asi como miembros
de la administracidn publica sanitaria y, por otra, un andlisis de indicadores objetivos de calidad y gestidn
clinica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas).

La independencia del Monitor esta avalada por Analisis e Investigacién, primer instituto espafol de
investigaciéon de mercados, y tanto la metodologia como los resultados seran verificados por KPMG y
publicados en.www.merco.info.

MRS no recibe ningun tipo de subvencién o patrocinio y se financia exclusivamente a través de la
comercializacién de los informes confidenciales a quienes libremente lo soliciten una vez publicados los
resultados.

Indicadores objetivos de rendimiento y calidad asistencial
(Hospitales y servicios)

En base a los resultados del estudio de percepcidon con médicos , se elabora un ranking provisional de
hospitales y servicios clinicos con mejor reputacion (aquellos que han logrado un mayor
reconocimiento-mas menciones) que pasan a la evaluacion objetiva (indicadores objetivos de
rendimiento y calidad asistencial).

Muchas gracias por su colaboracion.

- ,
Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta ! A N AL| S | S
m rS confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ( E INVESTIGACION



1. INDICADORES ESTRUCTURALES DEL HOSPITAL

Nombre del Hospital

Comunidad Auténoma

¢Los datos que se reflejan a continuacién incluyen varios centros? | Si NO

En caso afirmativo indique cuales son

Tiempo Completo, ETC)

1.1. Recursos humanos en base a plantilla a tiempo completo (Equivalente a

Plantilla TOTAL

Facultativos Especialistas

Médicos Internos Residentes (MIR, FIR, QUIR)

Enfermeria

Enfermeros Internos Residentes (E.I.R.)

Dato 2.019

Otro personal asistencial (auxiliares, técnicos especialistas)

Personal no asistencial

Detalle del numero de facultativos especialistas en base a plantilla a tiempo completo
(Equivalente a Tiempo Completo, ETC).

Alergologia
Anestesiologia y reanimacion

Aparato Digestivo
Cardiologia
Cirugia General y Aparato Digestivo

Cirugia Oral y Maxilofacial

Dermatologia Medicoquirurgica
Endocrinologia y Nutricion
Hematologia

Medicina Interna

Medicina intensiva

Nefrologia

|
NS a8 s

N2
facultat
ivos

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta
confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

N2
facultat
o5
Neumologia
Neurologia

Obstetricia y Ginecologia
Oftalmologia

Oncologia Médica
Otorrinolaringologia

Pediatria

Psiquiatria

Radiodiagndstico

Reumatologia

Traumatologia y Cirugia Ortopédica
Urologia

ALISI
) ANALISIS
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1. INDICADORES ESTRUCTURALES DEL HOSPITAL

1.2. Recursos materiales

Dato 2.019

Camas funcionantes

Quiréfanos funcionantes

Consultorios

Puestos hospital de dia quirurgico (C.M.A.)

Puestos hospital de dia no quirudrgicos (médico, oncoldgico, etc.)

1.3. Recursos econdmicos

Dato 2.019

Gastos de Personal

Total Gastos Corrientes
(bienes corrientes y servicios, financieros y transferencias corrientes)

Inversiones

Presupuesto anual total

1.4. Recursos asistenciales

Dato 2.019

Numero de especialidades médicas en el Centro

Numero de especialidades quirargicas en el Centro

I l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta ; A NAI_| S | S
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| | |rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ’ = E INVESTIGACION




2. INDICADORES DE ACTIVIDAD ASISTENCIAL

2.1. Actividad en el area Quirurgica por especialidad

Dato 2.019

CIRUGIA CON CIRUGIA CIRUGIA % RENDIMIENTO
SERVICIO INGRESO MAYOR MENOR QUIRGFANO
AMBULATORIA AMBULATORIA

Cirugia General y Aparato Digestivo

Cirugia oral y maxilofacial

Dermatologia Medicoquirurgica

Obstetricia y Ginecologia

Oftalmologia

Otorrinolaringologia

Traumatologia y Cirugia Ortopédica

Urologia

TOTAL HOSPITAL

NOTA: Total hospital incluye tanto la suma de las 8 especialidades anteriormente citadas como aquellas otras que
también se presten en su hospital.

| l l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta 2 A NAI_| S | S
MONITOR DE . T . < . . e @ ra
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2. INDICADORES DE ACTIVIDAD ASISTENCIAL

2.2. Actividad en el drea de Consulta externa

TOTAL DE
PRIMERAS CONSULTAS
SERVICIO CONSULTAS
CONSULTAS SUCESIVAS REALIZADAS

Alergologia

Anestesiologia y reanimacién

Aparato Digestivo

Cardiologia

Cirugia General y Aparato Digestivo

Cirugia oral y maxilofacial

Dermatologia Medicoquirurgica

Endocrinologia y Nutricién

Hematologia

Medicina Interna

Medicina intensiva

Nefrologia

Neumologia

Neurologia

Obstetricia y Ginecologia

Oftalmologia

Oncologia Médica

Otorrinolaringologia

Pediatria

Psiquiatria

Reumatologia

Traumatologia y Cirugia Ortopédica

NoTAgTotal hospital incluye tanto la suma de las 21 especialidades anteriormente citadas como aquellas otras
que también se presten en su hosﬂrﬁlAL HOSPITAL

2.3. Area de Urgencias

Dato 2.019

Urgencias ingresadas

Urgencias no ingresadas

Tasa de Reingresos en 30 dias (episodio de reingreso urgente, en un periodo de
tiempo inferior a 30 dias, en la misma Categoria Diagndstica Mayor del episodio previo).

| l l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta 9: A NAI_| S | S
MONITOR DE . T . < . . e @ ra
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2.4. Otras areas de actividad

Numero de procedimientos de endoscopia digestivo

Numero de procedimientos de intervencionismo

Numero de pacientes tratados en el hospital de dia médico

Numero de pacientes en dialisis

- »
ANALISI
o\ o

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta
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3. INDICADORES FUNCIONALES

3.1 Casuistica de HOSPITALIZACION POR SERVICIO. Grupos relacionados por el
Diagnodstico para el CMIBD de Hospitalizacion

Aportar la actividad asistencial en hospitalizacion en el afio 2019 en base a la codificacion APR GRD v35 Cie 10
para el CMBD-Hospitalizacion y diferenciando por servicio

Puede rellenarlo u optar por subir un fichero con la distribucion por GRD APR-GRD version 35 del hospital
(pinchando en el siguiente link)

La columna de “descripcion del GRD” se autocompletard al teclear el cédigo del GRD (primera columna)

Afo 2019
NIVEL DE GRAVEDAD RIESGO DE MORTALIDAD
Descrincién del Estancia Fesm Graved Riesgo
SERVICIO |GRD APR p Altas Brutas  Media . ad 1 2 3 4 | Mortalidad 1 2 3 4
GRD Medio . .
Bruta Media Medio
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3. INDICADORES FUNCIONALES

3.2 Casuistica AMBULANTE POR SERVICIO. Grupos relacionados por el
Diagndstico para el CMBD Ambulante (CMBD-AA)

Aportar la actividad asistencial en hospitalizacion en el aio 2019 en base a la codificacion APR GRD v35 Cie 10
para el CMBD de la actividad realizada de forma ambulatoria y diferenciando por servicio

Puede rellenarlo u optar por subir un fichero con la distribucién por GRD APR-GRD version 35 del hospital (pinchando
en el siguiente link)

La columna de “descripcion del GRD” se autocompletard al teclear el cédigo del GRD (primera columna)

Afio 2019
SERVICIO GRD APR Descripcién del GRD Altas Brutas Peso Medio
I l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta S A N A|_| S | S
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4. INDICADORES DE CALIDAD ASISTENCIAL

4.1.Indicadores de Calidad de la Atencién Sanitaria

Demora en la atencién de primera consulta
Tiempo de espera media en dias necesario para ser atendido en una primera
visita calculado desde el dia de la peticion del paciente hasta el dia de cita.

Demora por intervencion quirurgica

Tiempo de espera media en dias para ser intervenido de forma programada,
excluyendo procedimientos quirurgicos fuera de quirdfano, desde la inclusion en
lista de espera por el cirujano.

Tasa de reprogramacién en consulta
% de consultas reprogramadas respecto del total de consultas realizadas.

Tiempo de permanencia en urgencias
Tiempo en espera media en minutos desde la llegada o ingreso en la urgencia
hasta el momento del alta en el servicio de urgencias.

Tasa de cancelacidn quirurgica
Porcentaje de intervenciones programadas canceladas y que no han sido
sustituidas en relacion al total de intervenciones.

indice de satisfaccion global
Porcentaje de pacientes que se manifiestan satisfechos y muy satisfechos con la
atencion recibida en la encuesta de satisfaccion del hospital.

Tasa de mortalidad anual
Proporcion de pacientes que fallecen durante el ingreso en relacion con el total
de la poblacion ingresada.

Tasa de infeccidn nosocomial
Proporcion de pacientes con infeccion nosocomial respecto al total de la
poblacidn ingresada.

Dato 2019

4.2. Investigacion, innovacion y desarrollo

Para el global del Hospital

Impacto de articulos originales y libros con ISBN

Proyectos de investigacién traslacional

la Comisidn de Gestidn de Riesgos

Numero de casos notificados y/o evaluados por incidentes o efectos adversos en

Numero de certificaciones de sistemas de gestion de la calidad

| l l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta
MONITOR DE . T . < . . e
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4. INDICADORES DE CALIDAD ASISTENCIAL

desarrollo

4.2.2. Otros méritos que desee constar referidos a investigacion, innovaciony

| l l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta
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5. RESPONSABILIDAD SOCIAL

Sefiale las principales iniciativas desarrolladas en el ambito de la Responsabilidad Social
en su hospital durante el afio 2019. En cada iniciativa indique la dotacién
presupuestaria asignada y los resultados obtenidos (si procede)

* Iniciativas en materia de compromiso con la sostenibilidad medioambiental.

* Transparencia y buen gobierno.

* Acciones destinadas a pacientes y asociaciones de pacientes.

* Promocién del voluntariado.

* Contribucidn a la comunidad.

* Sostenibilidad del sistema sanitario. (Excluyendo las medidas propias del habitual
control y mejora de la eficiencia)

* Otras.

INICIATIVA PRESUPUESTO ESPECIFICO RESULTADOS MEDIDOS

I Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
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Informacidn gratuita y anticipada de los resultados MRS

Gracias por cumplimentar el cuestionario y contribuir con ello a la realizacién de MRS.

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrénico los principales resultados de MRS.
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indiqguenos mas abajo su direccion de correo

electrénico.
Deseo recibir informacidn gratuita de MRS

Identificacion de la persona que contesta la encuesta

Para poder resolver cualquier duda sobre la informacidon proporcionada, le agradeceriamos que nos
proporcionara sus datos de contacto. La informacién proporcionada queda garantizada por el compromiso
de la _mas estricta confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento

estadistico.

Persona de contacto:

Cargo que ocupa:
Hospital:

Teléfono: Correo electronico:

Para remitir el cuestionario y/o contactar con nosotros

ANALISIS E INVESTIGACION - MRS

B mrs@merco.info Contactos
R, (+34) 915 712 777- &4 (+34) 915 719 709 Olaf A

af Armengou
Y
# C/ Orense, 68. 28020 - MADRID Enrique Mafias

ANALISIS _
( E INVESTIGACION Miembro de:
o
ﬂ rierme et

Siguenos también en: @o O@mercoranking
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Indicadores especificos por servicio

Indicadores objetivos de calidad
y rendimiento asistencial

= LOS SERVICIOS HOSPITALARIOS CON MEJOR
REPUTACION DE ESPANA POR ESPECIALIDAD

= LOS HOSPITALES (PL'JBL'ICOS Y PRIVADOS)
CON MEJOR REPUTACION EN ESPANA

Una evaluacion independiente, amplia y con rigor
del sistema sanitario espanol

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta confidencialidad.
La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Instituto responsable de la realizacion

*ANALIS
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

ALERGOLOGIA (1 DE 2)
LRECURSOSASISTENCIALES |

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeras a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

o ncvom ASSTENGALANOAL ||

2.1 Actividad en hospitalizacion:

Numero de pacientes propios en hospitalizacién -adjuntar APR_GRD hospitalizacién-
2.2. Actividad en consulta:

Numero de locales de consulta (promedio mensual)

Consultas de alta resolucidn: diagnodstico, tratamiento y alta en el dia.
2.3 Actividad en Hospital de Dia

Hospital de Dia: nimero total de pacientes atendidos en el hospital de dia

2.4 Actividad Asistencial Diagndstica: nimero de pacientes sometidos a técnicas y
exploraciones diagndsticas

Total procedimientos realizados en la sala de técnicas

Pruebas cutaneas y epicutaneas -pricktest, intradermoreaccion, especifica alimentos o
medicamentos-

Pruebas de provocacion o tolerancia con alimentos y/o aditivos -cualquier tipo-
Otras pruebas de provocacién

Pruebas de provocacion bronquial inespecifica -metacolina, histamina, adenosina-
Pruebas de provocacidn bronquial especifica -sustancias de alto peso molecular-

Exploraciones funcionales respiratorias -espirometrias, pletismografia, difusion CO, etc-

Determinacion, identificacion y/o cuantificacion de anticuerpos, citoquinas y otros
mediadores

Determinacién por pruebas diagndsticas in vitro -IgE especifica, citometria de flujo, test
activacion basdfilos, etc-

2.5 Actividad Asistencial Terapéutica: nimero de pacientes sometidos a técnicas y
procedimientos terapéuticos

Preparacién y estandarizacion de antigenos

Procedimientos por dermopatias y dermatitis atépica

Procedimientos terapéuticos por alergia ambiental, respiratoria, y ocupacional
Procedimientos de desensibilizacidon a alimentos

Procedimientos de desensibilizacién a medicamentos -farmacos, quimioterapicos, etc-
Procedimientos por enfermedades alérgicas por anafilaxia, insectos y parasitos
Procedimientos en neumonitis y vasculitis

Procedimientos de inmunoterapia, farmacos bioldgicos

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

ALERGOLOGIA (2 DE 2)
B.ACCESBILDAD

Dias de demora para la atencién en primera consulta

Porcentaje de reprogramacién en consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

Dias de demora para un procedimiento diagndstico

Dias de demora para un procedimiento terapéutico

Porcentaje de cancelacién de procedimientos diagndsticos (no sustituidos)

4. CALIDAD e INNOVACION _

4.1 Control de la calidad
¢Dispone de acreditacidn en Sistema de gestién de la calidad? SI/NO ¢Cudl y afio

certificaciéon?

Numero de casos analizados por incidentes / efectos adversos

¢Se dispone de un sistema de coordinacion con Atencion Primaria ? SI /NO
4.2 Investigacion e innovacion

Impacto alcanzado en publicaciones originales: suma factor impacto anual

Proyectos de investigacion activos

Numero de Ensayos Clinicos activos

Numero total de pacientes en Ensayos Clinicos activos

Numero de acreditaciones, premios y certificaciones en sistemas de calidad.

Proyectos de innovacién implementados con transferencia a la asistencia -listado-

5. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacién directa (no vale via email) en
el ultimo afo. Sefale cuales:

1.

2
3
4.
5

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\ L| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

APARATO DIGESTIVO (1 de 3)
LRECURSOSASSTENCIALES

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la ultima convocatoria MIR

NuUmero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeras a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

acvom assTENCALANAL |

2.1 Actividad en Hospital de Dia (Numero)

Pacientes tratados

Total de actos clinicos realizados
2.2 Actividad en area de endoscopias
2.2.1 Sedacidn en procedimientos invasivos para diagndstico y tratamiento de
patologias digestivas (%)

Porcentaje de Procedimientos realizados con sedacién

Porcentaje de Procedimientos con sedacién por anestesista

Porcentaje de procedimientos sin sedacién
2.2.2 Panendoscopias orales (Nimero)

Panendoscopia oral diagndstica

Panendoscopia oral con polipectomia, técnicas de hemostasia, ligadura de varices o
dilatacién de estenosis

Panendoscopia oral con técnicas de laserterapia
Panendoscopia oral con colocacién de prétesis
Panendoscopia oral con mucosectomia o diseccién submucosa
Panendoscopia oral con extraccion de cuerpo extrafio
Panendoscopia oral para colocacion de sonda yeyunal
Total panendoscopias orales

2.2.3 Procedimientos terapéuticos invasivos (Nimero)
Tratamiento con radiofrecuencia del es6fago de Barrett
Tratamiento endoscopico del diverticulo de Zenker
Yeyunostomias / gastrostomias endoscépicas
Biopsias hepaticas
Colocacién o Extraccidon de balén para tratamiento de cirugia baridtrica
Intervencionismo bariatrico: Plicatura gastrica o Sleeve endoluminal
Total procedimientos terapéuticos invasivos

2.2.4 Enteroscopia (Numero)
Enteroscopia diagndstica

Cépsula endoscopica

w :
Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\L| S | S
I rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ( E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

APARATO DIGESTIVO (2 de 3)

Dato 2019

2.2.5 Colonoscopia (Numero)
Colonoscopia diagnodstica
Colonoscopia con polipectomia, técnicas de hemostasia, o dilatacién de estenosis.
Colonoscopia con técnicas de laserterapia
Colonoscopia con colocacidn de prétesis
Colonoscopia con mucosectomia o diseccidon submucosa endoscdpica
Total colonoscopias
2.2.6 Colangiopancreatografia retrograda endoscépica (Nimero)
C.P.R.E. diagndstica

C.P.R.E. con esfinterotomia bilio pancreatica, con/sin drenaje biliar, con extracccion de
calculos

C.P.R.E. con colocacion de prétesis biliopancreaticas
C.P.R.E. con dilatacidén de estenosis
Biopsia hepatica
2.2.7 Ecoendoscopia o ultrasonografia endoscopica oral (Nimero)

Ecoendoscopia oral diagndstica

Ecoendoscopia oral con puncidn aspiracion con aguja fina (PAAF), o con drenaje de
pseudoquistes o abscesos

Ecoendoscopia oral con drenaje biliar
2.2.8 Ecoendoscopia endoanal y transrrectal (Nimero)
Ecoendoscopia endoanal y transrectal
Ecoendoscopia endoanal y transrectal con PAAF
Ecografia hepatica
2.2.9 Estudios funcionales (Numero)
pHmetria esofagica
Manometria esofagica
Manometria anal
Biofeedback
Fibroscan
T
3.1 Consulta externa
Dias de espera para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacién de consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

I Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

APARATO DIGESTIVO (3 de 3)

Dato 2019

3.2 Técnicas y procedimientos: (Dias de espera)
Panendoscopia oral
Panendoscopia oral con procedimiento técnico asociado
Colonoscopia diagnodstica
Colonoscopia diagndstica con procedimiento técnico asociado
C.P.R.E. diagndstica
Ecoendoscopia
Estudios funcionales
Porcentaje de cancelacion (no reprogramados)
Porcentaje de perforaciones en técnicas diagndsticas
Porcentaje de perforaciones en procedimientos terapéuticos
Numero de ingresos como consecuencia de una técnica o procedimiento
Numero de ingresos desde Hospital de dia
Porcentaje de enfermos con enfermedad inflamatoria que es remitido para Cirugia
Porcentaje de colangitis aguda y sepsis biliar postestudio
Porcentaje de pancreatitis aguda postestudio

Porcentaje de enfermos con enfermedad biliar con Cirugia en el mismo ingreso

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias

Porcentaje de mortalidad anual global

Porcentaje de infeccion nosocomial global

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO
Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos

Total de pacientes en Ensayos Clinicos activos

Acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el dltimo afo. Sefiale cuales:

1.
2
3
4.
5

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CARDIOLOGIA (1 DE 3)
LRECURSOSASISTENCIALES | |

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
o ncvom ASSTENGALANOAL ||
2.1 Actividad en Procedimientos ambulantes (Numero)

Ergometrias

Ecografia transtoracica

Ecografia transesofagica

Otros procedimientos y técnicas (Holter y estudios electrofisiolégicos)

2.2 Actividad en técnicas y procedimientos (Nimero de procedimientos realizados y
distribucion de los mismos)

2.2.1 Hemodinamica

Cateterismos

Intervencionismos coronarios percutaneos (ICP)
Porcentaje ICP en Angina inestable
Porcentaje ICP en SCASEST
Porcentaje ICP SCACEST

Porcentaje revascularizacién completa en ICP
Porcentaje en Angina inestable
Porcentaje en SCASEST
Porcentaje en SCACEST

Porcentaje complicacién hemorragica en ICP

Porcentaje de enfermos transfundidos en ICP

Porcentaje de trombosis aguda de stent en ICP

Porcentaje mortalidad en ICP

Intervencionismo en valvulopatias (NUmero)

Procedimientos terapéuticos no coronarios ni valvulares (NUmero)

2.2.2 Arritmias (Nimero)

Estudios electrofisioldgicos diagndsticos

Ablaciones

Implantacion de dispositivos de diagndstico y estimulacion cardiaca
Porcentaje de complicaciones

Cardioversiones

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\ L| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CARDIOLOGIA (2 DE 3)

2.2.3UNIDAD CORONARIA
Numero de altas en la Unidad coronaria/criticos
Porcentaje de ingresos con sindrome coronario agudo
Numero de pacientes transplantados
Numero de pacientes con cirugia cardiaca
Severidad media de los pacientes ingresados
T
3.1 Consulta externa:
Dias de espera para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacién de consulta
Porcentaje de pacientes no presentados en consulta
Porcentaje de pruebas canceladas (no reprogramados)
3.2 Técnicas y procedimientos: (Dias de espera)
Ecocardiograma transtordcico
Ecocardiograma transesofagico
Ecocardiograma de estrés
Ergometrias
Holter de ECG
Estudio electrofisiolégico
2 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIACION D TECNICAS Y PROEDIMIENTOS |
Porcentaje de mortalidad anual global
Porcentaje de infeccion nosocomial global
Tasa de Mortalidad en la Unidad Coronaria

Porcentaje de pacientes en programa de Rehabilitacion Cardiaca

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias

NuUmero de casos analizados por incidentes / efectos adversos
¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO
SINNOVACON(NUMEROD) |
Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos
Total de pacientes en Ensayos Clinicos activos
Numero de acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CARDIOLOGIA (3 DE 3)
Dato 2019

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el ultimo afo. Sefiale cuales:

1.
2
3
4.
5
I l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta : A N AL| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CIRUGIA GENERAL Y DE APARATO DIGESTIVO (1 DE 2)
s necusos assTevamgs ||

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
v assTENCALANAL |

2.1 Actividad en urgencias

Pacientes atendidos

Porcentaje de Urgencias ingresadas
T

Dias de espera para la atencién en primera consulta

Porcentaje de reprogramacion de consulta
Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

Dias de espera para una Intervencion quirurgica desde la indicacion

Porcentaje de cancelacién quirurgica (pacientes no sustituidos)
4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACON DE TECNICAS Y PROGEDIMIENTOS |

Estancia media prequirdrgica global

Porcentaje de pacientes en programas de recuperacion precoz (ERAS)

Porcentaje global de procedimientos laparoscépicos sobre el total

Porcentaje de cirugia realizada por via laparoscépica

Esofagica

Gastrica

Pancredtica

Hepatica

Colon

Recto

Suelo pélvico

Porcentaje de reintervenciones

Esofagica

Gastrica

Pancreatica

Hepatica

Colon

Recto

Suelo pélvico

- »
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CIRUGIA GENERAL Y DE APARATO DIGESTIVO (2 DE 2)

Dato 2019

Numero de pacientes intervenidos en las primeras 48 horas desde su ingreso por Urgencias

Porcentaje de pacientes que ingresan por complicaciones de colelitiasis con Cirugia en el
mismo ingreso

Numero de técnicas quirlrgicas diferentes en cirugia bariatrica
Porcentaje de cirugia reparadora de secuelas dérmicas secundarias a cirugia bariatrica

Porcentaje de estomas de proteccién en cirugia colorectal

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias

Porcentaje de mortalidad anual global
Porcentaje de infeccion nosocomial global

Porcentaje de infeccidn de la herida quirurgica en cirugia abierta

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO
SINNOVACON(NUMEROD) |
Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos
Total de pacientes en Ensayos Clinicos activos
Numero de acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacién directa (no vale via email) en
el ultimo aifo. Sefale cuales:

1.

2
3
4.
5

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N A|_| S | S
MONITOR DE .
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL (1 DE 2)
s necusos assTevamgs ||

Numero total de médicos residentes
Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR
Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR
Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
v assTENCALANAL |
2.1 Actividad anual en consulta:
Numero de locales de consulta (promedio mensual)
Consultas de alta resolucion: diagndstico, tratamiento y alta en el dia.
2.2 Actividad por areas especializadas (Numero de pacientes tratados)
Injertos éseos en implantologia
Fracturas y traumatologia
articulaciéon temporomandibular
Deformidades dentofaciales y asimetrias mandibulares
Oncologia
Reconstrucciones dseas
Glandulas salivales
Cirugia en estética facial
2.3 Actividad en urgencias
Pacientes atendidos
Porcentaje de Urgencias ingresadas
saccesouom
Dias de espera para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacién de consulta
Porcentaje de pacientes no presentados en consulta
Dias de espera para una Intervencion quirurgica desde la indicacion
Porcentaje de cancelacién quirurgica (pacientes no sustituidos)
2. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACION DE TECNICAS Y PROGEDIMIENTOS |
Numero de pacientes intervenidos en las primeras 48 horas desde su ingreso por Urgencias

Porcentaje de pacientes que ingresan por complicaciones de una cirugia previa
Porcentaje de complicaciones mayores quirldrgicas: hemorragia postoperatoria, lesidon
vascular

Porcentaje de complicaciones mayores quirurgicas: fracturas intraoperatorias, luxaciones,
movilizacidn de osteosintesis, seudoartrosis

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

CIRUGIA ORAL Y MAXILOFACIAL (2 DE 2)

Dato 2019
Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias
Porcentaje de infeccion nosocomial global

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

5. INNOVACION _

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

Numero de proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Numero de Ensayos Clinicos activos

Numero total de pacientes en Ensayos Clinicos activos

Numero de acreditaciones, premios y certificaciones

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

| rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacién directa (no vale via email) en
el ultimo afo. Sefale cuales:

1.

2
3
4.
5

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta ’ A N A|_| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

DERMATOLOGIA (1 DE 2)
LRECURSOSASISTENCIALES |

Numero total de médicos residentes
Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR
Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR
Numero de enfermeras a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
o ncvom ASSTENGALANOAL ||
2.1 Actividad en consulta (Niumero)
Consultas de alta resolucion: diagndstico, tratamiento y alta en el dia

2.2 Procedimientos ambulantes: nimero de pacientes sometidos a técnicas y
procedimientos terapéuticos

Crioterapia

Electroterapia

Puvaterapia

Laserterapia con CO2
Laserterapia de colorante pulsado
lontoforesis

Infiltraciones dérmicas

Terapia fotodindmica
Radioterapia dermatoldgica

2.3 Cirugia Dermatolégica: nimero de pacientes sometidos a técnicas y procedimientos
terapéuticos

Procedimientos térapéuticos o diagndsticos en consultas
Procedimientos de cirugia menor en quiréfano dermatoldgico
Procedimientos de cirugia dérmica sin colgajos dermicos
Procedimientos de cirugia dérmica con colgajos dérmicos
Procedimientos de cirugia dérmica con injertos a distancia
Procedimientos con cirugia de Mohs

Técnicas dermoestéticas

Procedimientos de ganglio centinela

Ny : Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\L| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

DERMATOLOGIA (2 DE 2)
Dato 2019
B.ACCESBILDAD

Dias de demora para la atencién en primera consulta

Porcentaje de reprogramacién en consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

Dias de demora para un procedimiento quirurgico

Dias de demora para un procedimiento terapéutico -técnicas no quirurgicas-
Porcentaje de cancelacién de procedimientos quirdrgicos (no sustituidos)

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

4. INNOVACION (NUMERO) _

Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos

Total de pacientes en Ensayos Clinicos activos

Numero de acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

5. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el dltimo afo. Sefiale cuales:

W o N[ (0 AW N
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

ENDOCRINOLOGIA (1 DE 2)
Dato 2019
LRECURSOSASISTENCIALES |

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Diplomados/Grado en Nutricién Humana y Dietética

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

Ao ASSTENCALANOAL |

2.1 Actividad anual en consulta:

Consultas complementarias, educacion sanitaria, diabetoldgicas, nutricion.
2.2 Actividad anual en dareas especificas

Tumores neuroendocrinos

Cancer de tiroides

Diabetes complicada

Numero de pacientes en Tratamiento Intensivo para diabéticos tipo 1

Numero de pacientes en Programa de tratamiento con Sistemas de Infusion
Continua de insulina

Numero de pacientes en Monitorizacion Continua de Glucosa
Numero de gestantes de alto riesgo atendidas
Obesidad morbida
Desnutriciones
Trastornos conducta alimentaria
Endocrinologia Pediatrica
Obesidad infantil
Hipocrecimiento
Errores congénitos del metabolismo
Trastornos de identidad de género
Alteraciones gonadales y de la fertilidad
Metabolismo 6seo
2.3 Procedimientos altamente especializados
Pacientes tratados en el Hospital de Dia

Pacientes con soporte nutricional ambulatorio

Procedimientos de Biologia Molecular Endocrinolégica (MEN, Prader Willi, deficiencias
enzimaticas,factores prondstico ligado a tumores etc.)

Procedimientos sobre la Composicion corporal (debe incluir técnicas de bioimpedancia y
absorciometria dual fotdnica).

Procedimientos de Calorimetria indirecta para la estimacidn de requerimientos energéticos
en reposo o tras la ingestion de comida (termogénesis inducida por alimentos).

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\ L| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

ENDOCRINOLOGIA (2 DE 2)

2.4 Actividad anual en Hospital de Dia

Exploraciones funcionales

Tratamientos

3. ACCESIBILIDAD ]

Dias de espera para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacién de consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta
Dias de espera para una valoracion en obesidad moérbida

Dias de espera para una valoracién en endocrinologia pediatrica

4. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACION DE TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS _

Ingresos con el diagndstico de cetoacidosis, descompensacion hiperosmolar, acidosis lactica
e hipoglucemia

Tratamientos con infusores continuos de insulina

Pacientes en programas de educacion diabetoldgica

Tratamiento con Enolizacién (nddulos tiroideos, restos neoplasicos de carcinomas tiroideos y
adenopatias cervicales)

Tratamiento con Radiofrecuencia de nédulos tiroideos
Ablacién con laser de nédulos tiroideos

Ablacién con ultrasonidos de los nédulos tiroideos
Nutricién hospitalaria parenteral

Nutricion domiciliaria parenteral

Porcentaje de mortalidad anual global

Porcentaje de infeccion nosocomial global

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencion Primaria ? SI /NO

¢Se disponde de Sistemas de Telemedicina aplicados a la atencién de la Diabetes?

5. INNOVACION (NUMERO) _

Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos

Pacientes en Ensayos Clinicos activos

Acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

rSS-':"—'-' ACION, SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico.

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el ultimo aifo. Sefale cuales:

1.
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

FARMACIA HOSPITALARIA (1 DE 3)
s recusos astevamgs ||

Numero de farmacéuticos especialistas a tiempo completo (calculado en Equivalente a
Tiempo Completo)

Numero total de residentes en Farmacia Hospitalaria

Mejor nimero obtenido en la tltima convocatoria FIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

Numero de auxiliares a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

Numero de técnicos a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
2. boTAcioN EN EQuPAIENTO YTECNOLOGIA |

Numero de Cabinas seguridad bioldgica

Numero de Cabinas flujo laminar horizontal

Numero de Sistemas automatizados almacenamiento (horizontal y vertical)

Numero de Sistemas automatizados dispensacion intrahospitalaria

Numero de Sistemas automatizados dispensacidn pacientes externos/ambulantes

Numero de Sistemas automatizados elaboracion mezclas IV

Numero de Salas Estériles

Numero de Tecnologias de cédigo de barras que identifiquen medicamento y/o paciente

Numero de Maquinas reenvasadoras de FF solidas y FF liquidas

Sistemas de control de temperatura por radiofrecuencia

Numero de tecnologias para estabilidad de medicamentos (HPLC, etc)

Numero de Unidades de Alta Especializacion (farmacogenética, radiofarmacia, lineas
celulates en sala blanca, etc)

3. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL _

3.1 Atencidén farmacéutica
3.1.1 Atencién farmacéutica al paciente ambulante y externo
Primeras consultas
Consultas de revision
Total de consultas realizadas
3.1.2 Atencién farmacéutica al paciente ingresado sobre aspectos concretos de la
terapia
Primeras consultas

Sucesivas

Total

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

FARMACIA HOSPITALARIA (2 DE 3)
Dato 2019
 ACTVIDD CNGA RRRWACOTERAPR ||

4.1 ELABORACION DE MEDICAMENTOS
4.1.1 Formulas no estériles
Numero de formulas no estériles elaboradas
PNT de férmula de nueva elaboracién
4.1.2 Férmulas estériles
Numero de férmulas estériles elaboradas
PNT de férmula de nueva elaboracién
4.1.3 Nutricién parenteral
Nutricion parenteral protocolizada
Nutricién parenteral individualizada
Nutricion parenteral para neonatos
Nutricion parenteral por catering
4.1.4 Citostaticos
Numero Citostaticos elaborados
4.2 Reenvasado de medicamentos
Numero de formas farmacéuticas sélidas reenvasadas
Numero de unidades de formas farmacéuticas liquidas reenvasadas
4.3 Dispensacion/ Distribuciéon de medicamentos(Numero de pacientes)
Dispensacidn en dosis unitaria
Dispensacion de estupefacientes
Dispensacién Pacientes externos
Dispensacién Muestras de investigacion clinica
Dispensacién por reposicion por paciente
Dispensacién por stock en unidad de enfermeria

Medicamentos de especial interés: VIH, hepatitis, esclerosis multiple, GH, FEE en anemia o
predialisis, bioldgicos para hospital de dia médico

4.4 Gestion clinica de la farmacoterapia
Numero de Comisiones en las que participa algiin miembro del Servicio de Farmacia:
Numero anual de Informes realizados sobre la Utilizacién de medicamentos.
Numero anual de Informes realizados sobre la Evaluaciéon de medicamentos

Numero anual de acciones de informacién activa de medicamentos

Numero anual de protocolos activos de medicamentos en las que participa algiin miembro
del Servicio de Farmacia:

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\ L| S | S
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I rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ’ E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

FARMACIA HOSPITALARIA (3 DE 3)

Dato 2019
4.5 MONITORIZACION TERAPEUTICA
Determinaciones analiticas
NUmero de Informes realizados

5. CALIDAD e INNOVACION _

5.1 Control de la calidad

¢Dispone de acreditacidn en Sistema de gestién de la calidad? SI/NO ¢Cudl y afio
certificacién?

Numero de casos analizados por errores de medicacién

Numero de Sospechas de RAM comunicadas

Numero de Alertas de seguridad difundidas

¢Se dispone de un sistema de coordinacion con Atencion Primaria ? SI /NO
5.2 Investigacion e innovacion

Impacto alcanzado en publicaciones originales: suma factor impacto anual

Numero de Ensayos Clinicos activos

Numero total de pacientes en Ensayos Clinicos activos

Numero de acreditaciones, premios y certificaciones en sistemas de calidad.

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
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REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

HEMATOLOGIA (1 DE 3)
LRECURSOSASISTENCIALES | |

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeras a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

Promedio de diagndsticos codificados

Promedio de procedimientos codificados

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL

2.1 Actividad en consultas
Primeras consultas - EXCLUIR consultas de control de anticoagulacion -
Consultas de revision - EXCLUIR consultas de control de anticoagulacion -
Consultas de control de anticoagulacién
Numero total de consultas realizadas
2.2 Actividad en hospital de dia:
Hospital de Dia: nimero de pacientes tratados
Numero de pacientes tratados para transfusién o sangria
Numero de pacientes tratados para administracién de citostaticos
2.3 Actividad Asistencial Diagnodstica: técnicas de laboratorio hematolégicas
Numero total de procedimientos realizados en el laboratorio
Actividad en numero de determinaciones en biologia molecular
Actividad en nimero de determinaciones en citometria de flujo
Actividad en numero de determinaciones en citogenética
Actividad en numero de determinaciones en estudio de médula dsea
2.4 Servicio de Transfusion -banco de sangre
Porcentaje de cobertura de las necesidades propias de sangre
Numero de donaciones en el Servicio de Transfusion
Numero de casos comunicados de efectos adversos

Numero de procedimientos de aféresis: plasmaféresis o citaféresis terapéuticas

Numero de extracciones y criopreservacion de progenitores hematopoyéticos para
trasplante, y otras células para terapia celular.

Cociente entre unidades de hematies solicitadas y transfundidas

Cociente entre unidades de hematies trasfundidas y unidades de Plasma fresco congelado

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

HEMATOLOGIA (2 DE 3)

Dato 2019

¢Dispone de acreditacidn en Sistema de gestién de la calidad? SI/NO ¢Cudl y afio?

¢Existe una Guias de préactica transfusional? SI / NO

¢Exista Politicas de ahorro de sangre (transfusién)? SI/ NO

¢éSe realiza un estudio y analisis de los posibles efectos adversos relacionados con la
transfusion? SI/NO

2.5 Continuidad asistencial
éSe realizan reuniones o interconsultas docentes activas en el Centro de Salud o por un
hematdlogo consultor? SI /NO
éSe dispone de un sistema de coordinacion con Atencién Primaria en el control del
tratamiento anticoagulante? SI /NO
éSe dispone de un sistema para la atencién coordinada de pacientes hematoldgicos crénicos?
SI /NO

2.6 Unidades de especializacion en hematologia y hemoterapia

¢Existen Unidades Especializadas ? SI /NO Marque cuando proceda

Insuficiencia o fallo medular

Eritropatologia basica

Leucemia mieloide crénica y otras enfermedades mieloproliferativas

Linfoma y procesos linfoproliferativos

Mieloma y otras gammapatias monoclonales

Amiloidosis primaria

Leucemias agudas

Trasplante autélogo de progenitores hematopoyéticos

Trombofilias y tratamiento antitrombotico

Defectos congénitos y adquiridos de la hemostasia

Unidad de Trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos
Unidad de Hemofilia

Unidad de Diagndstico Avanzado: Citogenética y Hematologia molecular

Dias de demora para la atencién en primera consulta

Porcentaje de reprogramacion en consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

Dias de demora para un procedimiento diagndstico

Dias de demora para un procedimiento terapéutico

Porcentaje de cancelacion de procedimientos diagndsticos (no sustituidos)

Numero de casos comunicados/analizados por incidentes y efectos adversos

| l l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta 2 A NAI_| S | S
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

HEMATOLOGIA (3 DE 3)
Dato 2019

5. INNOVACION (NUMERO) _

Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas

Ensayos Clinicos activos

Pacientes en Ensayos Clinicos activos

Acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

Proyectos de innovacién implementados con transferencia a la asistencia -listado-

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el dltimo afo. Sefiale cuales:

1.
2
3
4.
5
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

MEDICINA INTERNA (1 DE 2)

1. RECURSOS ASISTENCIALES _

Numero total de médicos residentes
Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR
Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR
Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)
v assTENCALANAL |
2.1 Actividad anual en consulta:
Consultas de Informacién y Educacion a enfermedades crénicas con dependencia
2.2 Numero de pacientes atendidos en areas especificas
Consulta monografica de infecciosas
Consulta monografica de riesgo cardiovascular
Enfermedad tromboembdlica
Insuficiencia cardiaca
Pacientes crénicos complejos
Unidad hospitalaria de cuidados paliativos (UCP) de agudos en el Hospital
Colagenosis/inmunologia
2.3 Numero de pacientes atendidos en hospital de dia
Hospital de Dia Médico
Hospitalizacién a Domicilio
Estancia media en Hospitalizaciéon a Domicilio
Unidad Corta Estancia
Estancia media Unidad Corta Estancia
¢El Hospital tiene un hospital de media estancia en el mismo complejo? Si/No
s.AccesuoAO
Dias de demora para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacién en consulta
Porcentaje de pacientes no presentados en consulta
2. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACION DE TECNICAS Y PROGEDIMIENTOS |
Tasa anual de mortalidad
Mortalidad por Insuficiencia cardiaca
Mortalidad por neumonia
Mortalidad por septicemia
Mortalidad por ictus

Mortalidad por enfermedades aparato digestivo
Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias

Porcentaje de reingresos por Insuficiencia cardiaca

w :
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INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

MEDICINA INTERNA (2 DE 2)

Dato 2019

Porcentaje de reingresos por neumonia

Porcentaje de reingresos por EPOC

Porcentaje de reingresos por enfermedades aparato digestivo
Porcentaje de Ulceras por presidn al alta hospitalaria
Porcentaje de neumonitis por aspiracion

Tasa de infeccidon nosocomial anual en porcentaje

Ndmero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO

éSe disponde de Sistemas de Telemedicina aplicados a la asistencia de pacientes crénicos
complejos / pacientes pluripatoldgicos? SI/NO

Numero de pacientes evaluados por efectos adversos
s NNOVACON(NOMERO) |
Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos
Pacientes en Ensayos Clinicos activos
Acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacién directa (no vale via email) en
el ultimo ano. Sefale cuales:

1.
2
3
4.
5
' Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
m rS HEPUTAGION SANTARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ’ E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

NEFROLOGIA (1 DE 3)

1. RECURSOS ASISTENCIALES _

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

o ncvom ASSTENGALANOAL ||

2.1 Hemodialisis (Numero)

Hemodidlisis convencional.

Hemodialisis de alto flujo.

Hemodiafiltracion en linea (HDF-OL): pre y post-dilucional; middilution.

Hemodialisis o HDF-OL domiciliaria.

Hemodialisis en linea con reinfusion de ultrafiltrado (HFR).

Biofiltracion sin acetato (AFB).

Ultrafiltracion aislada intermitente.
2.2 Dialisis peritoneal (NUmero)

Dialisis peritoneal continia ambulatoria (DPCA)
Didlisis peritoneal automatica (DPA) de bajo volumen con las distintas opciones de liquidos
de didlisis.
Didlisis peritoneal automatica (DPA) de alto volumen con las distintas opciones de liquidos de
dialisis.
Didlisis peritoneal intermitente.
2.3 Técnicas de depuracion extracorpdrea continua (Nimero)
Hemofiltracion lenta continua.
Ultrafiltracién lenta continda.
Hemodialisis continua.
Hemodiafiltracion continda.

2.4 Técnicas de aféresis terapéutica y otras técnicas de depuracion extrarrenal
(Numero)
Técnicas de aféresis terapéutica y otras técnicas de depuracién extrarrenal

3. ACCESIBILIDAD ]
Dias de espera para la atencién en primera consulta
Porcentaje de reprogramacion de consulta

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta

w :
l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\L| S | S
I rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ‘ E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

NEFROLOGIA (2 DE 3)
Dato 2019
4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACION DE TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS |

Porcentaje de pacientes con inicio programado de Hemodialisis con acceso venoso definitivo
funcionante

Porcentaje de pacientes prevalentes portadores de catéter permanente

Tasa de infeccidn nosocomial asociada al acceso vascular

Porcentaje de pacientes en dialisis peritoneal

Porcentaje de pacientes que abandonan didlisis peritoneal por transferencia a hemodialisis
Porcentaje de pacientes que inician didlisis a través de dialisis peritoneal

Porcentaje de pacientes en hemodidlisis que proceden de fallo de trasplante

Porcentaje de pacientes con duracion de la sesidon de hemodialisis superior a 4 horas

Porcentaje de peritonitis en pacientes con dialisis peritoneal

Porcentaje de pacientes incidentes en terapia renal sustitutiva que reciben un Trasplante de
vivo

Mortalidad en pacientes en hemodialisis

Mortalidad en pacientes en dialisis peritoneal

Porcentaje de infeccién nosocomial global

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoria diagndstica en los primeros
30 dias

Numero de incidentes o efectos adversos durante la asistencia que han sido notificados y/o
evaluados

¢Se dispone de un sistema de consulta telematica con Atencién Primaria ? SI /NO
4.1Trasplante renal
Tiempo de espera hasta el trasplante renal.
Porcentaje de trasplante por donacion de vivo.
Porcentaje de explante por via laparoscépica en donacién de vivo.
Porcentaje de complicaciones quirurgicas
Porcentaje de retrasplante
Mortalidad aguda en pacientes trasplantado
ovacowmOwERO
Proyectos de investigacion activos financiados por entidades reconocidas
Ensayos Clinicos activos
Total de pacientes en Ensayos Clinicos activos
Numero de acreditaciones, premios y certificaciones

Suma del impacto anual en articulos originales y libros con ISBN

) Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N AL| S | S
N SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ’ E INVESTIGACION




INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

NEFROLOGIA (3 DE 3)
Dato 2019

6. RELACION CON ASOCIACIONES DE PACIENTES _

Numero de asociaciones con las que ha mantenido una relacion directa (no vale via email) en
el ultimo afo. Sefiale cuales:

1.
2
3
4.
5
I l Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta : A N AL| S | S
m rS REPUTACION SANITARIA confidencialidad. La metodologia MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadistico. ’ - E INVESTIGACION



INDICADORES ESPECIFICOS POR SERVICIO

NEUMOLOGIA (1 DE 3)
Dato 2019
LRECURSOSASISTENCIALES |

Numero total de médicos residentes

Mejor nimero obtenido en la Ultima convocatoria MIR

Numero medio obtenido en la ultima convocatoria MIR

Numero de enfermeria a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)

v assTENCALANAL |

2.1 Procedimientos de diagndstico y tratamiento (Nimero)

Broncoscopias Diagndsticas

Broncoscopias Terapéuticas

Ecoendoscopias

Punciones transbronquiales

Procedimientos con Laser, Electrocauterio, Crioterapia

Insercion de Prétesis

Braquiterapia

Terapia fotodindmica

Valvulas endobronquiales

Polisomnografia convencional

Poligrafia cardiorrespiratoria

Numero de pacientes en Rehabilitacion respiratoria
2.2 Areas especificas (Nimero)

Asma

Porcentaje de pacientes atendidos por asma de dificil control
Endoscopia e intervencionismo
Unidad del suefio
Porcentaje de pacientes Pedidtricos

Tabaquismo

Tuberculosis

Enfermedades intersticiales difusas

Ventilacién mecdnica no invasiva
2.3 Actividad anual en Hospital de Dia

Exploraciones funcionales

Tratamientos

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la mas estricta A N /—\ L| S | S
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