




 

P.4.2. Si hubiera podido incluir al servicio donde usted trabaja actualmente entre los cinco con mejor 
reputación de España, ¿en qué posición lo habría incluido y qué tres características destacaría 
especialmente de él? (Utilizar las mismas variables que en la pregunta anterior). 

Centro-Hospital al que pertenece el 
Servicio 

OFERTA ASISTENCIAL 
INSTALACIONES Y 
EQUIPAMIENTO 

CALIDAD DE LA 
ATENCIÓN 

INNOVACIÓN Y 
DESARROLLO 

*En la parte inferior del cuadro se recoge la  denominación de las 16 características 

1 2 3 4 8 9 10 13 14 12 5 6 7 

N: 

P/C: 

15 16 11 

LIDERAZGO DE SUS 
RESPONSABLES 

Posición 

Instalaciones y equipamiento 

5. Dispone de instalaciones y equipamiento  de alta calidad y con buen mantenimiento. 
6. Dispone de sistemas de información 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 atención 

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

asistencia. 
10.Se realiza una coordinación eficaz con otras especialidades y/o atención primaria para optimizar la continuidad asistencial. 
11.Innova y aplica nuevas tecnologías para mejorar la atención de sus pacientes  

 Innovación y desarrollo 

11.Destaca por su sistema de gestión de la calidad y seguridad en la farmacoterapia 
12.Desarrolla múltiples líneas de investigación e innovación que traslada a la práctica clínica. 
13.Es un servicio  reconocido por su liderazgo y producción científica de impacto. 

Oferta asistencial 

1. Destaca por la gestión logística, clínica y farmacoterapéutica de los recursos destinados a medicamentos. 
2. Dispone de un equipo multidisciplinar cualificado que permite una farmacoterapia y monitorización terapéutica de calidad. 
3. Dispone de una amplia actividad en la elaboración , reenvasado, dispensación y distribución de los medicamentos listos para su uso. 
4. Destaca por su atención farmacéutica especializada y la aplicación de criterios de coste-efectividad. 

Liderazgo de sus responsables 

15.Liderazgo clínico e investigador 
16.Capacidad de dirección/ gestión 



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

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrónico los principales resultados de MRS. 
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indíquenos más abajo su dirección de correo 
electrónico. 

Deseo recibir información gratuita de MRS 

Síguenos también en: @mercoranking 

Miembro de: 

mrs@merco.info 

(+34) 915 712 777-      (+34) 915 719 709 

C/ Orense, 68. 28020 - MADRID 

Contacto 
Olaf Armengou 
Enrique Mañas 

Nombre:    

Teléfono:      Correo electrónico:    

Para que el cuestionario pueda ser considerado como válido es necesario que se rellenen los datos de 
identificación. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus 
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la más estricta confidencialidad. La metodología 
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico.  

Provincia:  Código Postal: 



ANEXO VIII 



CUESTIONARIO DIRIGIDO A: 

Instituto responsable de la realización













Un monitor de Merco 



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

D.2  Indique en que Comunidad Autónoma está el centro/hospital 

Director Médico Gerente Director de enfermería 

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

Otros (especificar) 

Director de gestión 

El El Monitor de Reputación Sanitaria (MRS) tiene como misión la de evaluar con rigor e independencia a 
los principales actores del sistema sanitario español y publicar anualmente sus resultados en diversos 
rankings de reputación de la sanidad española. Si bien este  año 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro 
sistema hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad española que nuestros hospitales y 
nuestros profesionales van mucho más allá del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes 
tanto a nivel clínico como a nivel de gestión.  

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

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones 
profesionales del ámbito sanitario, así 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 española.  

El estudio consta de una múltiple evaluación que incluye, por una parte, las percepciones de médicos, 
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales, 
directores de enfermería, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas así como  miembros 
de la administración pública sanitaria y, por otra, un análisis de indicadores objetivos de calidad y gestión 
clínica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas). 

La independencia del Monitor está avalada por Análisis e Investigación, primer instituto español de 
investigación de mercados, y tanto la metodología como los resultados serán verificados por KPMG y 
publicados en www.merco.info.  

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

Sobra un “El” 



 

P.1.1. Considerando tanto el ámbito sanitario público como el privado, y excluyendo aquel hospital en el 
que usted trabaja actualmente, señale por orden los cinco hospitales con mejor reputación de España. 

En cada hospital marque con una X (haciendo click) las tres características o atributos donde más 
destacan de entre las dieciséis que se recogen en la parte inferior del cuadro. Marque con un 0 (haciendo 
doble click) aquella característica que a su juicio puede constituir una debilidad de ese hospital (véase 
ejemplo en la primera fila). NOTA: Las dieciséis características recogidas en el cuadro inferior se agrupan en cinco 

apartados: Oferta asistencial; Instalaciones y equipamiento; Calidad de la atención; Innovación y desarrollo; y liderazgo de los 
responsables. 

Centro-Hospital  

OFERTA ASISTENCIAL 
INSTALACIONES Y 
EQUIPAMIENTO 

CALIDAD DE LA 
ATENCIÓN 

INNOVACIÓN Y 
DESARROLLO 

N: Nombre del centro-hospital 
Ej 

P/C: Provincia/ciudad 

1 2 3 

X X 
4 8 9 10 

X 
13 14 12 5 6 7 

0 

N: 
1ª 

P/C: 

N: 
2ª 

P/C: 

N: 
3ª 

P/C: 

N: 
4ª 

P/C: 

N: 
5ª 

P/C: 

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 tecnologías 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 atención 

8. Cuida todos los aspectos para optimizar la experiencia del paciente  y la seguridad en la prestación  
9. Existe una organización eficaz y una coordinación fluida entre profesionales del servicio para proporcionar la asistencia más apropiada. 
10.Se realiza una coordinación eficaz con otras especialidades y/o atención primaria para optimizar la continuidad asistencial. 
11.Innova y aplica nuevas tecnologías para mejorar la atención de sus pacientes  

 Innovación y desarrollo 

12.Dispone y ofrece información actualizada de su actividad asistencial y resultados clínicos 
13.Desarrolla múltiples líneas de investigación e innovación que traslada a la práctica clínica..  
14.Es un hospital reconocido por su liderazgo y producción científica de impacto. 

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 especialización en todas las áreas científico-técnicas.  
3. Dispone de una casuística asistencial amplia y de alto volumen, que garantiza la experiencia profesional de sus especialistas.  
4. Aplica técnicas y procedimientos conforme a los conocimientos más actuales e innovadores.  

 

Liderazgo de sus responsables 

15.Liderazgo clínico e investigador 
16.Capacidad de dirección/ gestión 

15 16 11 

LIDERAZGO DE SUS 
RESPONSABLES 



 

P.1.3. Si hubiera podido incluir al hospital donde usted trabaja actualmente entre los cinco con mejor 
reputación de España, ¿en qué posición le habría incluido y qué tres características destacaría 
especialmente de él?  

N: 

P/C: 

OFERTA ASISTENCIAL 
INSTALACIONES Y 
EQUIPAMIENTO 

CALIDAD DE LA 
ATENCIÓN 

INNOVACIÓN Y 
DESARROLLO 

1 2 3 4 8 9 10 13 14 12 5 6 7 15 16 11 

LIDERAZGO DE SUS 
RESPONSABLES 

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 tecnologías 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 atención 

8. Cuida todos los aspectos para optimizar la experiencia del paciente  y la seguridad en la prestación  
9. Existe una organización eficaz y una coordinación fluida entre profesionales del servicio para proporcionar la asistencia más apropiada. 
10.Se realiza una coordinación eficaz con otras especialidades y/o atención primaria para optimizar la continuidad asistencial. 
11.Innova y aplica nuevas tecnologías para mejorar la atención de sus pacientes  

 Innovación y desarrollo 

12.Dispone y ofrece información actualizada de su actividad asistencial y resultados clínicos 
13.Desarrolla múltiples líneas de investigación e innovación que traslada a la práctica clínica..  
14.Es un hospital  reconocido por su liderazgo y producción científica de impacto. 

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 especialización en todas las áreas científico-técnicas.  
3. Dispone de una casuística asistencial amplia y de alto volumen, que garantiza la experiencia profesional de sus especialistas.  
4. Aplica técnicas y procedimientos conforme a los conocimientos más actuales e innovadores.  

 

Liderazgo de sus responsables 

15.Liderazgo clínico e investigador 
16.Capacidad de dirección/ gestión 

(Contestar solamente en caso de que NO haya incluido anteriormente ningún hospital privado entre los 
más reputados de España).  

P.1.2. Cuál sería el hospital privado con mejor reputación y qué tres características destacaría de él 
(marcar con una X haciendo click). Señale también con un 0 (haciendo doble click) aquella característica o 
atributo que a su juicio constituya una debilidad de ese hospital.  

N: 

P/C: 

OFERTA ASISTENCIAL 
INSTALACIONES Y 
EQUIPAMIENTO 

CALIDAD DE LA 
ATENCIÓN 

INNOVACIÓN Y 
DESARROLLO 

1 2 3 4 8 9 10 13 14 12 5 6 7 15 16 11 

LIDERAZGO DE SUS 
RESPONSABLES 

Centro-Hospital  

Centro-Hospital  



P.3. Señale, por orden, los tres hospitales que cuentan actualmente con los mejores equipos de dirección-
gestión. 

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

N: 1º P/C: 

N: 2º P/C: 

P.2. Señale, por orden, los tres hospitales españoles que a su juicio son referencia en gestión. 

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

N: 1º P/C: 

N: 2º P/C: 

N: 3º P/C: 

N: 3º P/C: 

P.4. A su juicio, ¿Qué dos hospitales está nsiendo referencia en su organización/gestión en la crisis del 
COVID?  

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

N: 1º P/C: 

N: 2º P/C: 



 

Empresa de tecnología 
CALIDAD 

TECNOLÓGICA 
ÉTICA Y RSC 

INNOVACIÓN E 
INVESTIGACIÓN 

SERVICIO 
COMERCIAL 

Nombre de la empresa de tecnología Ej 0 X 
1º 

2º 

3º 

4º 

5º 

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

 

P.5. Señale, por orden, las cinco empresas farmacéuticas con mejor reputación en España. Para cada 
empresa marque con una X (haciendo click) el valor o apartado donde más destaca de entre los cuatro 
que se recogen a continuación. 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. 

Innovación e investigación 

5. Lanzamiento de nuevos medicamentos con innovación 
terapéutica real. 

6. Desarrollo de ensayos clínicos propios y estudios 
postautorización de calidad. 

7. Número de autorizaciones y registros. 

Servicio comercial 

8. Calidad de la Información al profesional y acciones informativas 
9. Desarrollo de acciones formativas y promocionales. 
10.Procedimientos de farmacovigilancia y seguridad del paciente. 
11.Política de gestión comercial y de precios. 

Ética y RSC  

12.Comportamiento corporativo ético. 
13.Responsabilidad social y medioambiental. 
14.Relaciones con asociaciones de pacientes. 

Calidad de los medicamentos 

1. Calidad farmacológica de los medicamentos  (farmacocinética y 
farmacodinamia). 

2. Eficacia de los medicamentos 
3. Seguridad: interacciones farmacológicas escasas y conocidas. 
4. Versatilidad de prescripción del vademecum: presentaciones y 

formatos. 

Empresa farmacéutica 
CALIDAD DE LOS 
MEDICAMENTOS 

ÉTICA Y RSC 
INNOVACIÓN E 
INVESTIGACIÓN 

SERVICIO 
COMERCIAL 

Nombre de la empresa farmcéutica Ej 0 X 
1º 

2º 

3º 

4º 

5º 



 

P.6. Señale, por orden, los cinco fabricantes de productos sanitarios con mejor reputación en España. 
Para cada uno marque con una X las dos características o atributos de entre los cuatro que se recogen a 
continuación. Marque con un 0 aquella característica 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 
PRODUCTOS 

ÉTICA Y RSC 
INNOVACIÓN E 
INVESTIGACIÓN 

SERVICIO 
COMERCIAL 

Nombre del fabricante Ej 0 X 
1º 

2º 

3º 

4º 

5º 

Fabricante de productos sanitarios 



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

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrónico los principales resultados de MRS. 
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indíquenos más abajo su dirección de correo 
electrónico. 

Deseo recibir información gratuita de MRS 

Síguenos también en: @mercoranking 

Miembro de: 

mrs@merco.info 

(+34) 915 712 777-      (+34) 915 719 709 

C/ Orense, 68. 28020 - MADRID 

Contacto 
Olaf Armengou 
Enrique Mañas 

Nombre:    

Teléfono:      Correo electrónico:    

Para que el cuestionario pueda ser considerado como válido es necesario que se rellenen los datos de 
identificación. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus 
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la más estricta confidencialidad. La metodología 
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico.  



ANEXO IX 



CUESTIONARIO DIRIGIDO A: 

Instituto responsable de la realización











Un monitor de Merco 



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

D.2  Indique en que Comunidad Autónoma está el centro 

Subdirector Director Supervisor 

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

Otros (especificar) 

Otros cargos intermedios 

El Monitor de Reputación Sanitaria (MRS) tiene como misión la de evaluar con rigor e independencia a los 
principales actores del sistema sanitario español y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings 
de reputación de la sanidad española. Si bien este  año 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro sistema 
hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad española que nuestros hospitales y nuestros 
profesionales van mucho más allá del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes tanto a 
nivel clínico como a nivel de gestión.  

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

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones 
profesionales del ámbito sanitario, así 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 española.  

El estudio consta de una múltiple evaluación que incluye, por una parte, las percepciones de médicos, 
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales, 
directores de enfermería, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas así como  miembros 
de la administración pública sanitaria y, por otra, un análisis de indicadores objetivos de calidad y gestión 
clínica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas). 

La independencia del Monitor está avalada por Análisis e Investigación, primer instituto español de 
investigación de mercados, y tanto la metodología como los resultados serán verificados por KPMG y 
publicados en www.merco.info.  

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



P.1. A su juicio, y excluyendo donde usted trabaja, ¿cuáles serían los dos Centros de Salud que tienen 
los equipos de enfermería con mejor reputación? 

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

1ª 

2ª 

Centro de Salud Provincia 

P.3. De las iniciativas – programas en Educación por la Salud que usted conoce ¿cuál serían a su juicio 
las dos mejores  iniciativas en  España?  Al menos una tiene que ser fuera de su comunidad autónoma  

Iniciativa Promotor 

P.4. ¿A su juicio cuál serían las mejores iniciativas – programas en Educación por la Salud, que se han 
puesto en marcha en materia de cronicidad en España?. Al menos una tiene que ser fuera de su 
comunidad autónoma  

Iniciativa Promotor 

P.5. A su criterio, ¿cuál serían la mejores Investigaciones enfermera realizadas en los últimos tres años 
en España? Al menos una tiene que ser fuera de su comunidad autónoma  

Titulo  Autores 

P.2. A su juicio, y excluyendo donde usted trabaja, ¿cuáles serían los equipos de gestión enfermera con 
mejor reputación en Atención Primaria en España? Al menos uno tiene que ser fuera de su comunidad 
autónoma 

Equipo / área 

1ª 

2ª 

3ª 

3ª 

1ª 

2ª 

1ª 

2ª 

1ª 

2ª 

3ª 

LOS EQUIPOS DE ENFERMERÍA CON MEJOR REPUTACIÓN 

LOS EQUIPOS DE DIRECCIÓN ENFERMERA CON MEJOR REPUTACIÓN 

LAS MEJORES INICIATIVAS EN PROGRAMAS DE EDUCACIÓN POR LA SALUD 

LAS MEJORES INVESTIGACIONES ENFERMERAS 



LOS PRODUCTOS SANITARIOS CON MEJOR REPUTACIÓN EN ESPAÑA 

P.4. Considerando sus áreas de experiencia, a su juicio cuáles son los tres mejores productos sanitarios 
que han sido introducidos en los últimos dos/tres años en España.  

Los mejores productos sanitarios introducidos en los dos/tres últimos años en España 

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

 

Los mejores productos sanitarios que suele utilizar 

Producto sanitario Ej X X Fabricante 

1º 

2º 

3º 

4º 

0 

7 1 2 4 5 3 6 

1ª 

2ª 

Producto sanitario Fabricante 

3ª 

5º 

6º 

8 

1. Grado de innovación  

2. Diseño  

3. Calidad de la fabricación  

4. Eficacia  

5. Facilidad de empleo  

6. Valor en la práctica clínica  

7. Seguridad para el paciente  

8. Seguridad para el profesional  



 

P.6. Señale por orden los seis fabricantes de productos sanitarios con mejor reputación en España. 
Para cada uno marque con una X las dos características o atributos donde más destacan de entre los 
ocho que se recogen a continuación. Marque con un 0 aquella característica o atributo que a su juicio 
puede constituir una debilidad de ese fabricante (véase ejemplo en la primera fila). 

Fabricante de productos sanitarios 

*En la parte inferior del cuadro se recoge la  
denominación de las 8 características 

Nombre del fabricante Ej 

CALIDAD DE 
LOS PRODUCTOS 

1 2 3 

x x 

INNOVACIÓN E 
INVESTIGACIÓN 

4 5 6 

0 

SERVICIO 
COMERCIAL 

7 8 

1ª 

2ª 

3ª 

4ª 

5ª 

6ª 

Calidad de los productos 

1. Diseño y fabricación. 
2. Eficacia.  
3. Seguridad para el profesional. 
4. Seguridad para el paciente.  

Innovación e investigación 

5. Lanzamiento de nuevos productos. 
6. Grado de innovación sobre otros productos del mercado. 

Servicio comercial 

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



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

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrónico los principales resultados de MRS. 
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indíquenos más abajo su dirección de correo 
electrónico. 

Deseo recibir información gratuita de MRS 

Síguenos también en: @mercoranking 

Miembro de: 

mrs@merco.info 

(+34) 915 712 777-      (+34) 915 719 709 

C/ Orense, 68. 28020 - MADRID 

Contacto 
Olaf Armengou 
Enrique Mañas 

Nombre:    

Teléfono:      Correo electrónico:    

Para que el cuestionario pueda ser considerado como válido es necesario que se rellenen los datos de 
identificación. Este requisito tiene como objetivo facilitar el control de los cuestionarios recibidos. Sus 
respuestas quedan garantizadas por el compromiso de la más estricta confidencialidad. La metodología 
MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico.  



ANEXO X 



CUESTIONARIO DIRIGIDO A: 

Instituto responsable de la realización







Un monitor de Merco 



Análisis e Investigación garantiza la absoluta confidencialidad de todas las respuestas. 

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

Presidente / CEO / Director General 

D.2 Señale (marque con una X) el cargo que ocupa en la actualidad 

Primera línea de dirección 

El Monitor de Reputación Sanitaria (MRS) tiene como misión la de evaluar con rigor e independencia a los 
principales actores del sistema sanitario español y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings 
de reputación de la sanidad española. Su rigor científico le ha convertido en el  ranking de referencia en el 
sector. 

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

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones 
profesionales del ámbito sanitario, así 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 española.  

El estudio consta de una múltiple evaluación que incluye, por una parte, las percepciones de médicos, 
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales, 
directores de enfermería, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas así como  miembros 
de la administración pública sanitaria y, por otra, un análisis de indicadores objetivos de calidad y gestión 
clínica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas). 

La independencia del Monitor está avalada por Análisis e Investigación, primer instituto español de 
investigación de mercados, y tanto la metodología como los resultados serán verificados por KPMG y 
publicados en www.merco.info.  

MRS no recibe ningún tipo de subvención o patrocinio y se financia exclusivamente a través de la 
comercialización de los informes confidenciales a quienes libremente lo soliciten una vez publicados los 
resultados. MRS no hace consultoría. 

Nombre:    

Cargo:    



P.1. De las siguientes especialidades que aparecen a continuación señale aquellas en 
las  disponga de más información-conocimiento. Puede elegir hasta un máximo de 
10. 

 

1. Alergología 

2. Aparato digestivo 

3. Cardiología 

4. Cirugía general y del aparato digestivo 

5. Dermatología médico-quirúrgica y venereología 

6. Endocrinología y nutrición 

7. Hematología 

8. Medicina interna 

9. Nefrología 

10. Neumología 

11. Neurología 

12. Obstetricia y ginecología 

13. Oftalmología 

14. Oncología médica 

15. Otorrinolaringología 

16. Pediatría 

17. Psiquiatría 

18. Reumatología 

19. Traumatología y cirugía ortopédica 

20. Urología 

21. Anestesiología y reanimación 

22. Medicina intensiva 



 

Aparato digestivo 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Cardiología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Cirugía general y del aparato digestivo 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Dermatología médico-quirúrgica y venereología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Endocrinología y nutrición 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Alergología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Hematología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Medicina interna 

 Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Nefrología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Cirugía oral y maxilofacial 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

P.1. Considerando tanto el ámbito público como el privado de la sanidad española, ¿cuáles serían a su 
juicio los servicios hospitalarios con mejor reputación en las especialidades que se recogen a 
continuación?. 

Cumplimente aquellas especialidades de las que dispone de más información – conocimiento. Puede elegir 
hasta un máximo de 10 especialidades. 

Le agradeceríamos que, para facilitar una correcta identificación del servicio, señale nombre del hospital y 
provincia o ciudad. 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de hospitales con mejor reputación  será objeto de revisión independiente por parte de KPMG.  La 
metodología seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



 

Neumología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Neurología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Obstetricia y ginecología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Oncología médica 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Otorrinolaringología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Oftalmología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Pediatría 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Psiquiatría 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Traumatología y cirugía ortopédica 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Reumatología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Urología 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de hospitales con mejor reputación  será objeto de revisión independiente por parte de KPMG.  La 
metodología seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



 

Anestesiología y reanimación 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

Medicina intensiva 

Hospital 
1º 

Provincia/ciudad 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de hospitales con mejor reputación  será objeto de revisión independiente por parte de KPMG.  La 
metodología seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Alergología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Aparato digestivo 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Cardiología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Cirugía general y del aparato digestivo 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Dermatología médico-quirúrgica y venereología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Endocrinología y nutrición 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Hematología 

Medicina interna 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Nefrología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

P.2. A su juicio cuáles serían las dos empresas farmacéuticas con mejor reputación en las diferentes 
especialidades médicas. De la misma forma que en la pregunta anterior, cumplimente las especialidades 
que le resultan más ’cercanas’ o de las que disponga de más información. Puede señalar una misma 
empresa farmacéutica en varias especialidades si así lo considera. Elija hasta un máximo de 10 
especialidades. 

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

Incluiría el suyo 
entre las dos mejores 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de empresas farmacéuticas con mejor reputación será objeto de revisión independiente por parte de KPMG. La metodología 
seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Neurología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Obstetricia y ginecología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Oftalmología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Oncología médica 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Otorrinolaringología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Pediatría 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Psiquiatría 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Reumatología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Traumatología y cirugía ortopédica 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Urología 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Neumología Incluiría el suyo 
entre las dos mejores 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de empresas farmacéuticas con mejor reputación será objeto de revisión independiente por parte de KPMG. La metodología 
seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Medicina intensiva 

Empresa farmacéutica 2º 

Empresa farmacéutica 1º 

Anestesiología y reanimación Incluiría el suyo 
entre las dos mejores 

El seguimiento de la metodología establecida por Análisis e Investigación para la elaboración del ranking general de empresas farmacéuticas con mejor reputación será objeto de revisión independiente por parte de KPMG. La metodología 
seguida para elaborar el Monitor de Reputación Sanitaria se encuentra disponible en la página web  ww.merco.info 



Empresa farmacéutica 

Nombre de la empresas farmacéutica Ej 

1º 

2º 

3º 

4º 

5º 

RESULTADOS 
ECONÓMICOS 

PORTFOLIO DE 
MEDICAMENTOS 

ESTRATEGIA 
COMERCIAL Y DE 

MARKETING 

X 

EQUIPO –  
TALENTO 

X 

I + D 
COMPORTAMIENTO 

ÉTICO Y GOB. 
CORPORATIVO 

0 

RESPONSABILIDAD 
SOCIAL Y MA 

P.4. Si hubiera podido incluir a su empresa farmacéutica entre las seis con mejor reputación corporativa 
¿la habría incluido?. En caso afirmativo, qué dos valores destacaría como más relevantes en su 
reputación. 

6º 

Posición RESULTADOS 
ECONÓMICOS 

PORTFOLIO DE 
MEDICAMENTOS 

ESTRATEGIA 
COMERCIAL Y DE 

MARKETING 
EQUIPO –  
TALENTO I + D 

COMPORTAMIENTO 
ÉTICO Y GOB. 

CORPORATIVO 
RESPONSABILIDAD 

SOCIAL Y MA 

P.3. Y, globalmente, ¿cuáles serían las seis empresas farmacéuticas con mejor reputación corporativa en 
España? Indíquelas 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 continuación, y con un 0 
aquel que puede constituir una debilidad para la reputación de la empresa farmacéutica. 



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

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrónico los principales resultados de MRS. 
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indíquenos más abajo su dirección de correo 
electrónico. 

Deseo recibir información gratuita de MRS 

Síguenos también en: @mercoranking 

Miembro de: 

mrs@merco.info 

(+34) 915 712 777-      (+34) 915 719 709 

C/ Orense, 68. 28020 - MADRID 

Contacto 
Olaf Armengou 
Enrique Mañas 

Correo electrónico:    



ANEXO XI 



Instituto responsable de la realización





CUESTIONARIO 1 1 

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta confidencialidad.  
La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

El Monitor de Reputación Sanitaria (MRS) tiene como misión la de evaluar con rigor e independencia a los 
principales actores del sistema sanitario español y publicar anualmente sus resultados en diversos rankings 
de reputación de la sanidad española. Si bien este  año 2020 la pandemia ha sacudido a nuestro sistema 
hospitalario, es importante trasladar a toda la sociedad española que nuestros hospitales y nuestros 
profesionales van mucho más allá del COVID y que nuestras especialidades siguen siendo fuertes tanto a 
nivel clínico como a nivel de gestión.  

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

MRS cuenta con un Consejo Asesor formado por los presidentes de las principales organizaciones 
profesionales del ámbito sanitario, así 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 española.  

El estudio consta de una múltiple evaluación que incluye, por una parte, las percepciones de médicos, 
enfermeros, asociaciones de pacientes, farmacéuticos hospitalarios, gerentes y directivos de hospitales, 
directores de enfermería, periodistas sanitarios, directivos de empresas farmacéuticas así como  miembros 
de la administración pública sanitaria y, por otra, un análisis de indicadores objetivos de calidad y gestión 
clínica (para hospitales y servicios) y de méritos reputacionales (para empresas farmacéuticas). 

La independencia del Monitor está avalada por Análisis e Investigación, primer instituto español de 
investigación de mercados, y tanto la metodología como los resultados serán verificados por KPMG y 
publicados en www.merco.info.  

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

En base a los resultados del estudio de percepción con médicos , se elabora un ranking provisional de 
hospitales y servicios clínicos con mejor reputación (aquellos que han logrado un mayor 
reconocimiento-más menciones) que pasan a la evaluación objetiva (indicadores objetivos de 
rendimiento y calidad asistencial). 

 

Muchas gracias por su colaboración. 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

Nombre del Hospital 

Comunidad Autónoma 

¿Los datos que se reflejan a continuación incluyen varios centros?    SÍ 

En caso afirmativo indique cuáles son 

  NO 

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

Nefrología 

Medicina Interna 

Hematología 

Endocrinología y Nutrición 

Dermatología Medicoquirúrgica 

Cirugía General y Aparato Digestivo 

Cardiología 

Aparato Digestivo 

Nº 
facultat

ivos 

Radiodiagnóstico 

Psiquiatría 

Pediatría 

Otorrinolaringología 

Oncología Médica 

Oftalmología 

Obstetricia y Ginecología 

Neumología 

Nº 
facultat

ivos 

Traumatología y Cirugía Ortopédica 

Reumatología 

Neurología 

Urología 

1.1. Recursos humanos en base a plantilla a tiempo completo (Equivalente a 
Tiempo Completo, ETC)  

Plantilla TOTAL 

Dato 2.019 

Facultativos Especialistas 

Médicos Internos Residentes (MIR, FIR, QUIR) 

Enfermería 

Enfermeros Internos Residentes (E.I.R.) 

Otro personal asistencial (auxiliares, técnicos especialistas)   

Personal no asistencial  

Alergología 

Cirugía Oral y Maxilofacial 

Medicina intensiva 

Anestesiología y reanimación 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

1.3. Recursos económicos 

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

Dato 2.019 

Inversiones 

Presupuesto anual total 

1.4. Recursos asistenciales 

Dato 2.019 

Número de especialidades médicas en el Centro 

Número de especialidades quirúrgicas en el Centro 

1.2. Recursos materiales 

Camas funcionantes 

Quirófanos  funcionantes 

Consultorios 

Puestos hospital de día quirúrgico (C.M.A.) 

Puestos hospital de día no quirúrgicos (médico, oncológico, etc.) 

Dato 2.019 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

 SERVICIO  
CIRUGÍA CON 

INGRESO 

CIRUGÍA 
MAYOR 

AMBULATORIA 

CIRUGÍA 
MENOR 

AMBULATORIA 

% RENDIMIENTO 
QUIRÓFANO 

Cirugía General y Aparato Digestivo   

Cirugía oral y maxilofacial   

Dermatología Medicoquirúrgica 

Obstetricia y Ginecología 

Oftalmología 

Otorrinolaringología 

Traumatología y Cirugía Ortopédica 

Urología 

TOTAL HOSPITAL  

2.1. Actividad en el área Quirúrgica por especialidad 

Dato 2.019 

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



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

Dato 2.017  SERVICIO  
PRIMERAS 

CONSULTAS 
CONSULTAS 
SUCESIVAS 

TOTAL DE 
CONSULTAS 
REALIZADAS 

Alergología   

Anestesiología y reanimación 

Aparato Digestivo   

Cardiología   

Cirugía General y Aparato Digestivo   

Cirugía oral y maxilofacial   

Dermatología Medicoquirúrgica   

Endocrinología y Nutrición 

Hematología 

Medicina Interna 

Medicina intensiva 

Nefrología 

Neumología 

Neurología 

Obstetricia y Ginecología 

Oftalmología 

Oncología Médica 

Otorrinolaringología 

Pediatría 

Psiquiatría 

Reumatología 

Traumatología y Cirugía Ortopédica 

Urología 

TOTAL HOSPITAL 

2.3. Área de Urgencias 

Urgencias ingresadas 

Dato 2.019 

Urgencias no ingresadas 

Tasa de Reingresos en 30 días (episodio de reingreso urgente, en un período de 

tiempo inferior a 30 días, en la misma Categoría Diagnóstica Mayor del episodio previo). 

2.2. Actividad en el área de Consulta externa 

NOTA: Total hospital incluye tanto la suma de las 21 especialidades anteriormente citadas como aquellas otras 
que también se presten en su hospital. 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

2.4. Otras áreas de actividad 

Dato 2019 

Número de procedimientos de endoscopia digestivo 

Número de procedimientos de intervencionismo 

Número de pacientes tratados en el hospital de día médico 

Número de pacientes en diálisis 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

 

Aportar la actividad asistencial en hospitalización en el año 2019 en base a la codificación APR GRD v35 Cie 10 
para el CMBD-Hospitalización y diferenciando por servicio 

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

La columna de “descripción del GRD” se autocompletará al teclear el código del GRD (primera columna)  

3.1 Casuística de HOSPITALIZACIÓN POR SERVICIO. Grupos relacionados por el 
Diagnóstico para el CMBD de Hospitalización 

  NIVEL DE GRAVEDAD RIESGO DE MORTALIDAD 

SERVICIO GRD APR 
Descripción del 

GRD 
Altas Brutas 

Estancia 

Media 

Bruta 

Peso 

Medio 

Graved

ad 

Media 

1 2 3 4 

Riesgo 

Mortalidad 

Medio 

1 2 3 4 

Año 2019 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

 

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

 

Aportar la actividad asistencial en hospitalización en el año 2019 en base a la codificación 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 distribución por GRD APR-GRD versión 35 del hospital (pinchando 
en el siguiente link) 

La columna de “descripción del GRD” se autocompletará al teclear el código del GRD (primera columna)  

Año 2019 

SERVICIO GRD APR Descripción del GRD Altas Brutas Peso Medio 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

4.1.Indicadores de Calidad de la Atención Sanitaria 

Para el global del Hospital 

Impacto de artículos originales y libros con ISBN   

Proyectos de investigación traslacional 

Número de casos notificados y/o evaluados por incidentes o efectos adversos en 
la Comisión de Gestión de Riesgos 

Número de certificaciones de sistemas de gestión de la calidad 

4.2. Investigación, innovación y desarrollo 

Demora en la atención de primera consulta 
Tiempo de espera media en días necesario para ser atendido en una primera 
visita calculado desde el día de la petición del paciente hasta el día de cita.  

Dato 2019 

Demora por intervención quirúrgica 
Tiempo de espera media en días para ser intervenido de forma programada, 
excluyendo procedimientos quirúrgicos fuera de quirófano, desde la inclusión en 
lista de espera por el cirujano. 
 Tasa de reprogramación 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 cancelación quirúrgica  
Porcentaje de intervenciones programadas canceladas y que no han sido 
sustituidas en relación al total de intervenciones. 

Índice de satisfacción global 
Porcentaje de pacientes que se manifiestan satisfechos y muy satisfechos con la 
atención recibida en la encuesta de satisfacción del hospital. 

Tasa de mortalidad anual 
Proporción de pacientes que fallecen durante el ingreso en relación con el total 
de la población ingresada.  

Tasa de infección nosocomial 
Proporción de pacientes con infección nosocomial respecto al total de la 
población ingresada. 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

4.2.2. Otros méritos que desee constar referidos a investigación, innovación y 
desarrollo 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Señale las principales iniciativas desarrolladas en el ámbito de la Responsabilidad Social 
en su hospital durante el año 2019. En cada iniciativa indique la dotación 
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. 
• Promoción del voluntariado. 
• Contribución a la comunidad. 
• Sostenibilidad del sistema sanitario. (Excluyendo las medidas propias del habitual 

control y mejora de la eficiencia) 
• Otras. 

INICIATIVA PRESUPUESTO ESPECÍFICO RESULTADOS MEDIDOS 

  



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

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

Si lo desea, podemos enviarle gratuitamente y por correo electrónico los principales resultados de MRS. 
Para ello, marque con una “X” la siguiente casilla e indíquenos más abajo su dirección de correo 
electrónico. 

Deseo recibir información gratuita de MRS 

Persona de contacto:    

Cargo que ocupa:    

Teléfono:      Correo electrónico:    

Para poder resolver cualquier duda sobre la información proporcionada, le agradeceríamos que nos 
proporcionara sus datos de contacto. La información proporcionada queda garantizada por el compromiso 
de la más estricta confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento 
estadístico.  

Síguenos también en: @mercoranking 

Miembro de: 

mrs@merco.info 

(+34) 915 712 777-      (+34) 915 719 709 

C/ Orense, 68. 28020 - MADRID 

Contactos 

Olaf Armengou 
Enrique Mañas  

Hospital:    



Instituto responsable de la realización

CUESTIONARIO 1 2 

Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta confidencialidad.  
La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 







Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

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

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad en hospitalización: 

Número de pacientes propios en hospitalización -adjuntar APR_GRD hospitalización- 

2.2. Actividad en consulta: 

Número de locales de consulta (promedio mensual) 

Consultas de alta resolución: diagnóstico, tratamiento y alta en el día. 

2.3 Actividad en Hospital de Día 

Hospital de Día: número total de pacientes atendidos en el hospital de día 

2.4 Actividad Asistencial Diagnóstica: número de pacientes sometidos a técnicas y 
exploraciones diagnósticas 

Total procedimientos realizados en la sala de técnicas 

Pruebas cutáneas y epicutáneas -pricktest, intradermoreacción, especifica alimentos o 
medicamentos- 

Pruebas de provocación o tolerancia con alimentos y/o aditivos -cualquier tipo- 

Otras pruebas de provocación 

Pruebas de provocación bronquial inespecífica -metacolina, histamina, adenosina- 

Pruebas de provocación bronquial específica -sustancias de alto peso molecular- 

Exploraciones funcionales respiratorias -espirometrías, pletismografía, difusión CO, etc- 

Determinación, identificación y/o cuantificación de anticuerpos, citoquinas y otros 
mediadores 

Determinación por pruebas diagnósticas in vitro -IgE específica, citometría de flujo, test 
activación basófilos, etc- 

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

Preparación y estandarización de antígenos 

Procedimientos por dermopatías y dermatitis atópica 

Procedimientos terapéuticos por alergia ambiental, respiratoria, y ocupacional 

Procedimientos de desensibilización a alimentos 

Procedimientos de desensibilización a medicamentos -fármacos, quimioterápicos, etc- 

Procedimientos por enfermedades alérgicas por anafilaxia, insectos y parásitos 

Procedimientos en neumonitis y vasculitis 

Procedimientos de inmunoterapia, fármacos biológicos 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de demora para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación en consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de demora para un procedimiento diagnóstico 

Días de demora para un procedimiento terapéutico 

Porcentaje de cancelación de procedimientos diagnósticos (no sustituidos) 

4. CALIDAD e INNOVACION 

4.1 Control de la calidad 

¿Dispone de acreditación en Sistema de gestión de la calidad?   SI / NO ¿Cuál y año 
certificación? 

Número de casos analizados por incidentes / efectos adversos 

¿Se dispone de un sistema de coordinación con Atención Primaria ? SI /NO 

4.2 Investigación e innovación 

Impacto alcanzado en publicaciones originales: suma factor impacto anual 

Proyectos de investigación activos 

Número de Ensayos Clínicos activos 

Número total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

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

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

5. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

  

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

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

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad en Hospital de Día (Número) 

Pacientes tratados 

Total de actos clínicos realizados 

2.2 Actividad  en área de endoscopias 

2.2.1 Sedación en procedimientos invasivos para diagnóstico y tratamiento de 
patologías digestivas (%) 

Porcentaje de Procedimientos realizados con sedación 

Porcentaje de Procedimientos con sedación por anestesista 

Porcentaje de procedimientos sin sedación 

2.2.2 Panendoscopias orales (Número) 

Panendoscopia oral diagnóstica 

Panendoscopia oral con polipectomía, técnicas de hemostasia, ligadura de varices o 
dilatación de estenosis  

Panendoscopia oral con técnicas de laserterapia 

Panendoscopia oral con colocación de prótesis 

Panendoscopia oral con mucosectomía o disección submucosa 

Panendoscopia oral con extracción de cuerpo extraño 

Panendoscopia oral para colocación de sonda yeyunal 

Total panendoscopias orales 

2.2.3 Procedimientos terapéuticos invasivos (Número) 

Tratamiento con radiofrecuencia del esófago de Barrett 

Tratamiento endoscópico del divertículo de Zenker 

Yeyunostomías / gastrostomías endoscópicas 

Biopsias hepáticas 

Colocación o Extracción de balón para tratamiento de cirugía bariátrica 

Intervencionismo bariátrico: Plicatura gástrica o Sleeve endoluminal 

Total procedimientos terapéuticos invasivos 

2.2.4 Enteroscopia (Número) 

Enteroscopia diagnóstica 

Cápsula endoscópica 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

2.2.5 Colonoscopia (Número) 

Colonoscopia diagnóstica 

Colonoscopia con polipectomía, técnicas de hemostasia, o dilatación de estenosis. 

Colonoscopia con técnicas de laserterapia 

Colonoscopia con colocación de prótesis 

Colonoscopia con mucosectomía o disección submucosa endoscópica 

Total colonoscopias 

2.2.6 Colangiopancreatografía retrógrada endoscópica (Número) 

C.P.R.E. diagnóstica 

C.P.R.E. con esfinterotomía bilio pancreática, con/sin drenaje biliar, con extraccción de 
cálculos 

C.P.R.E. con colocación de prótesis biliopancreáticas 

C.P.R.E. con dilatación de estenosis 

Biopsia hepática 

2.2.7 Ecoendoscopia o ultrasonografia endoscopica oral (Número) 

Ecoendoscopia oral diagnóstica 

Ecoendoscopia oral con punción aspiración con aguja fina (PAAF), o con drenaje de 
pseudoquistes o abscesos 

Ecoendoscopia oral con drenaje biliar 

2.2.8 Ecoendoscopia endoanal y transrrectal (Número)  

Ecoendoscopia endoanal y transrectal 

Ecoendoscopia endoanal y transrectal con PAAF 

Ecografia hepática 

2.2.9 Estudios funcionales (Número) 

pHmetría esofágica  

Manometría esofágica  

Manometría anal 

Biofeedback 

Fibroscan 

3. ACCESIBILIDAD 

3.1 Consulta externa 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 
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Dato 2019 

3.2 Técnicas y procedimientos: (Días de espera) 

Panendoscopia oral 

Panendoscopia oral con procedimiento técnico asociado 

Colonoscopia diagnóstica 

Colonoscopia diagnóstica con procedimiento técnico asociado 

C.P.R.E. diagnóstica 

Ecoendoscopia 

Estudios funcionales 

4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

Porcentaje de cancelación (no reprogramados) 

Porcentaje de perforaciones en técnicas diagnósticas 

Porcentaje de perforaciones en procedimientos terapéuticos 

Número de ingresos como consecuencia de una técnica o procedimiento 

Número de ingresos desde Hospital de día 

Porcentaje de enfermos con enfermedad inflamatoria que es remitido para Cirugía 

Porcentaje de colangitis aguda y sepsis biliar postestudio 

Porcentaje de pancreatitis aguda postestudio 

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

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

Porcentaje de mortalidad anual global 

Porcentaje de infección nosocomial global 

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

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

5 INNOVACIÓN (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad en Procedimientos ambulantes (Número) 

Ergometrías 

Ecografía transtorácica 

Ecografía transesofágica 

Otros procedimientos y técnicas (Holter y estudios electrofisiológicos) 

2.2 Actividad en técnicas y procedimientos (Número de procedimientos realizados y 
distribución de los mismos) 

2.2.1 Hemodinámica 

Cateterismos  

Intervencionismos coronarios percutáneos (ICP) 

Porcentaje ICP en Angina inestable 

Porcentaje ICP en SCASEST 

Porcentaje ICP SCACEST 

Porcentaje revascularización completa en ICP 

Porcentaje en Angina inestable 

Porcentaje en SCASEST 

Porcentaje en SCACEST 

Porcentaje complicación hemorrágica en ICP 

Porcentaje de enfermos transfundidos en ICP 

Porcentaje de trombosis aguda de stent en ICP 

Porcentaje mortalidad en ICP 

Intervencionismo en valvulopatías (Número) 

Procedimientos terapéuticos no coronarios ni valvulares (Número) 

2.2.2 Arritmias (Número) 

Estudios electrofisiológicos diagnósticos 

Ablaciones 

Implantación de dispositivos de diagnóstico y estimulación cardiaca 

Porcentaje de complicaciones 

Cardioversiones 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

2.2.3UNIDAD CORONARIA 

Numero de altas en la Unidad coronaria/críticos 

Porcentaje de ingresos con síndrome coronario agudo 

Número de pacientes transplantados 

Número de pacientes con cirugía cardíaca 

Severidad media de los pacientes ingresados 

3. ACCESIBILIDAD 

3.1 Consulta externa: 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Porcentaje de pruebas canceladas (no reprogramados) 

3.2 Técnicas y procedimientos: (Días de espera) 

Ecocardiograma transtorácico 

Ecocardiograma transesofágico  

Ecocardiograma de estrés 

Ergometrías 

Holter de ECG 

Estudio electrofisiológico 

4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

Porcentaje de mortalidad anual global 

Porcentaje de infección nosocomial global 

Tasa de Mortalidad en la Unidad Coronaria 

Porcentaje de pacientes en programa de Rehabilitación Cardiaca 

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

Número de casos analizados por incidentes / efectos adversos 

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

5 INNOVACIÓN (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

 

CARDIOLOGÍA (2 DE 3) 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

  

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad en urgencias 

Pacientes atendidos 

Porcentaje de Urgencias ingresadas 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de espera para una Intervención quirúrgica desde la indicación 

Porcentaje de cancelación quirúrgica (pacientes no sustituidos) 

4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

Estancia media prequirúrgica global 

Porcentaje de pacientes en programas de recuperación precoz (ERAS) 

Porcentaje global de procedimientos laparoscópicos sobre el total 

Porcentaje de cirugía realizada por vía laparoscópica 

Esofágica 

Gástrica 

Pancreática 

Hepática 

Colon 

Recto 

Suelo pélvico 

Porcentaje de reintervenciones 

Esofágica 

Gástrica 

Pancreática 

Hepática 

Colon 

Recto 

Suelo pélvico 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

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

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

Número de técnicas quirúrgicas diferentes en cirugía bariátrica 

Porcentaje de cirugía reparadora de secuelas dérmicas secundarias a cirugía bariátrica 

Porcentaje de estomas de protección en cirugía colorectal 

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

Porcentaje de mortalidad anual global 

Porcentaje de infección nosocomial global 

Porcentaje de infección de la herida quirúrgica en cirugia abierta 

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

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

5 INNOVACIÓN (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad anual en consulta: 

Número de locales de consulta (promedio mensual) 

Consultas de alta resolución: diagnóstico, tratamiento y alta en el día. 

2.2 Actividad por áreas especializadas (Número de pacientes tratados) 

Injertos óseos en implantología 

Fracturas y traumatología 

articulación temporomandibular 

Deformidades dentofaciales y asimetrias mandibulares 

Oncología 

Reconstrucciones óseas 

Glándulas salivales 

Cirugía en estética facial 

2.3 Actividad en urgencias 

Pacientes atendidos 

Porcentaje de Urgencias ingresadas 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de espera para una Intervención quirúrgica desde la indicación 

Porcentaje de cancelación quirúrgica (pacientes no sustituidos) 

4. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

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

Porcentaje de pacientes que ingresan por complicaciones de una cirugía previa 

Porcentaje de complicaciones mayores quirúrgicas: hemorragia postoperatoria, lesión 
vascular 

Porcentaje de complicaciones mayores quirúrgicas: fracturas intraoperatorias, luxaciones, 
movilización de osteosíntesis, seudoartrosis 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

Porcentaje de infección nosocomial global 

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

5. INNOVACIÓN  

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

Número de proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Número de Ensayos Clínicos activos 

Número total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

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

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad en consulta (Número) 

Consultas de alta resolución: diagnóstico, tratamiento y alta en el día 

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

Crioterapia 

Electroterapia 

Puvaterapia 

Laserterapia con CO2 

Laserterapia de colorante pulsado 

Iontoforesis 

Infiltraciones dérmicas 

Terapia fotodinámica 

Radioterapia dermatológica 

2.3 Cirugía Dermatológica: número de pacientes sometidos a técnicas y procedimientos 
terapéuticos 

Procedimientos térapéuticos o diagnósticos en consultas 

Procedimientos de cirugía menor en quirófano dermatológico  

Procedimientos de cirugía dérmica sin colgajos dermicos 

Procedimientos de cirugía dérmica con colgajos dérmicos 

Procedimientos de cirugía dérmica con injertos a distancia 

Procedimientos con cirugía de Mohs 

Técnicas dermoestéticas 

Procedimientos de gánglio centinela 
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Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de demora para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación en consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de demora para un procedimiento quirúrgico 

Días de demora para un procedimiento terapéutico -técnicas no quirúrgicas- 

Porcentaje de cancelación de procedimientos quirúrgicos (no sustituidos) 

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

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

4. INNOVACIÓN (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

5. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 
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confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Diplomados/Grado en Nutrición Humana y Dietética  

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad anual en consulta: 

Consultas complementarias, educación sanitaria, diabetológicas, nutrición. 

2.2 Actividad anual en áreas específicas 

Tumores neuroendocrinos 

Cáncer de tiroides 

Diabetes complicada 

Número de pacientes en Tratamiento Intensivo para diabéticos tipo 1 

Número de pacientes en Programa de tratamiento con Sistemas de Infusión 
Continua de insulina 

Número de pacientes en Monitorización Continua de Glucosa 

Número de gestantes de alto riesgo atendidas 

Obesidad mórbida 

Desnutriciones 

Trastornos conducta alimentaria 

Endocrinología Pediátrica 

Obesidad infantil 

Hipocrecimiento 

Errores congénitos del metabolismo 

Trastornos de identidad de género 

Alteraciones gonadales y de la fertilidad 

Metabolismo óseo 

2.3 Procedimientos altamente especializados 

Pacientes tratados en el Hospital de Día 

Pacientes con soporte nutricional ambulatorio 

Procedimientos de Biología Molecular Endocrinológica (MEN, Prader Willi, deficiencias 
enzimáticas,factores pronóstico ligado a tumores etc.) 

Procedimientos sobre la Composición corporal (debe incluir técnicas de bioimpedancia y 
absorciometria dual fotónica). 

Procedimientos de Calorimetría indirecta para la estimación de requerimientos energéticos 
en reposo o tras la ingestión de comida (termogénesis inducida por alimentos). 
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2.4 Actividad anual en Hospital de Día 

Exploraciones funcionales 

Tratamientos 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de espera para una valoración en obesidad mórbida 

Días de espera para una valoración en endocrinología pediátrica 

4. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

Ingresos con el diagnóstico de cetoacidosis, descompensación hiperosmolar, acidosis láctica 
e hipoglucemia 

Tratamientos con infusores continuos de insulina  

Pacientes en programas de educación diabetológica 

Tratamiento con Enolización (nódulos tiroideos, restos neoplásicos de carcinomas tiroideos y 
adenopatías cervicales) 

Tratamiento con Radiofrecuencia de nódulos tiroideos  

Ablación con laser de nódulos tiroideos  

Ablación con ultrasonidos de los nódulos tiroideos  

Nutrición hospitalaria parenteral 

Nutrición domiciliaria parenteral 

Porcentaje de mortalidad anual global 

Porcentaje de infección nosocomial global 

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

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

¿Se disponde de Sistemas de Telemedicina aplicados a la atención de la Diabetes? 

5. INNOVACION (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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1. RECURSOS ASISTENCIALES 

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

Número total de residentes en Farmacia Hospitalaria 

Mejor número obtenido en la última convocatoria FIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

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

Número de técnicos a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. DOTACION EN EQUIPAMIENTO Y TECNOLOGÍA 

Número de Cabinas seguridad biológica  

Número de Cabinas flujo laminar horizontal  

Número de Sistemas automatizados almacenamiento (horizontal y vertical)  

Número de Sistemas automatizados dispensación intrahospitalaria  

Número de Sistemas automatizados dispensación pacientes externos/ambulantes  

Número de Sistemas automatizados elaboración mezclas IV  

Número de Salas Estériles  

Número de Tecnologías de código de barras que identifiquen medicamento y/o paciente  

Número de Máquinas reenvasadoras de FF solidas y FF líquidas  

Sistemas de control de temperatura por radiofrecuencia  

Número de tecnologías para estabilidad de medicamentos (HPLC, etc)  

Número de Unidades de Alta Especialización (farmacogenética, radiofarmacia, líneas 
celulates en sala blanca, etc) 

3. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

3.1 Atención farmacéutica 

3.1.1 Atención farmacéutica al paciente ambulante y externo 

Primeras consultas 

Consultas de revisión 

Total de consultas realizadas 

3.1.2 Atención farmacéutica al paciente ingresado sobre aspectos concretos de la 
terapia 

Primeras consultas 

Sucesivas 

Total 
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4. ACTIVIDAD CLINICA FARMACOTERAPIA 

4.1 ELABORACIÓN DE MEDICAMENTOS  

4.1.1 Formulas no estériles 

Número de fórmulas no estériles elaboradas 

PNT de fórmula de nueva elaboración 

4.1.2 Fórmulas estériles 

Número de fórmulas estériles elaboradas 

PNT de fórmula de nueva elaboración 

4.1.3 Nutrición parenteral 

Nutrición parenteral protocolizada  

Nutrición parenteral individualizada  

Nutrición parenteral para neonatos  

Nutrición parenteral por catering  

4.1.4 Citostáticos 

Número Citostáticos elaborados 

4.2 Reenvasado de medicamentos 

Número de formas farmacéuticas sólidas reenvasadas  

Número de unidades de formas farmacéuticas líquidas reenvasadas  

4.3 Dispensación/ Distribución de medicamentos(Número de pacientes) 

Dispensación en dosis unitaria  

Dispensación de estupefacientes  

Dispensación Pacientes externos  

Dispensación Muestras de investigación clínica  

Dispensación por reposición por paciente  

Dispensación por stock en unidad de enfermería  

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

4.4 Gestión clínica de la farmacoterapia 

Número de Comisiones en las que participa algún miembro del Servicio de Farmacia: 

Número anual de Informes realizados sobre la Utilización de medicamentos. 

Número anual de Informes realizados sobre la Evaluación de medicamentos 

Número anual de acciones de información activa de medicamentos 

Número anual de protocolos activos de medicamentos en las que participa algún miembro 
del Servicio de Farmacia: 
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4.5 MONITORIZACIÓN TERAPÉUTICA 

Determinaciones analíticas 

Número de Informes realizados 

5. CALIDAD e INNOVACIÓN 

5.1 Control de la calidad 

¿Dispone de acreditación en Sistema de gestión de la calidad?   SI / NO ¿Cuál y año 
certificación? 

Número de casos analizados por errores de medicación 

Número de Sospechas de RAM comunicadas 

Número de Alertas de seguridad difundidas 

¿Se dispone de un sistema de coordinación con Atención Primaria ? SI /NO 

5.2 Investigación e innovación 

Impacto alcanzado en publicaciones originales: suma factor impacto anual 

Número de Ensayos Clínicos activos 

Número total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones en sistemas de calidad. 
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1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

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

Promedio de diagnósticos codificados 

Promedio de procedimientos codificados 

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

Trasplante de progenitores hematopoyéticos -trasplante alogénico 
Consignar si el número difiere del registrado como  APR-GRD 003 (TRASPLANTE DE MEDULA 
ÓSEA) 

2.1 Actividad en consultas 

Primeras consultas - EXCLUIR consultas de control de anticoagulación - 

Consultas de revisión  - EXCLUIR consultas de control de anticoagulación - 

Consultas de control de anticoagulación 

Número total de consultas realizadas 

2.2 Actividad en hospital de día: 

Hospital de Dia: número de pacientes tratados 

Número de pacientes tratados para transfusión o sangría 

Número de pacientes tratados para administración de citostáticos 

2.3 Actividad Asistencial Diagnóstica: técnicas de laboratorio hematológicas 

Número total de procedimientos realizados en el laboratorio 

Actividad en número de determinaciones en biología molecular 

Actividad en número de determinaciones en citometría de flujo 

Actividad en número de determinaciones en citogenética 

Actividad en número de determinaciones en estudio de médula ósea 

2.4 Servicio de Transfusión -banco de sangre 

Porcentaje de cobertura de las necesidades propias de sangre 

Número de donaciones en el Servicio de Transfusión 

Número de casos comunicados de efectos adversos 

Número de procedimientos de aféresis: plasmaféresis o citaféresis terapéuticas 

Número de extracciones y criopreservación de progenitores hematopoyéticos para 
trasplante, y otras células para terapia celular. 

Cociente entre unidades de hematíes solicitadas y transfundidas 

Cociente entre unidades de hematíes trasfundidas y unidades de Plasma fresco congelado 
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¿Dispone de acreditación en Sistema de gestión de la calidad?   SI / NO ¿Cuál y año? 

¿Existe una Guías de práctica transfusional? SI / NO 

¿Exista Políticas de ahorro de sangre (transfusión)?  SI / NO 

¿Se realiza un estudio y análisis de los posibles efectos adversos relacionados con la 
transfusión?  SI/NO 

2.5 Continuidad asistencial 

¿Se realizan reuniones o interconsultas docentes activas en el Centro de Salud o por un 
hematólogo consultor? SI /NO 

¿Se dispone de un sistema de coordinación con Atención Primaria en el control del 
tratamiento anticoagulante? SI /NO 

¿Se dispone de un sistema para la atención coordinada de pacientes hematológicos crónicos? 
SI /NO 

2.6 Unidades de especialización en hematología y hemoterapia 

¿Existen Unidades Especializadas ? SI /NO Marque cuando proceda 

Insuficiencia o fallo medular 

Eritropatología básica 

Leucemia mieloide crónica y otras enfermedades mieloproliferativas 

Linfoma y procesos linfoproliferativos 

Mieloma y otras gammapatías monoclonales 

Amiloidosis primaria 

Leucemias agudas 

Trasplante autólogo de progenitores hematopoyéticos 

Trombofilias y tratamiento antitrombótico 

Defectos congénitos y adquiridos de la hemostasia 

Unidad de Trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos 

Unidad de Hemofilia 

Unidad de Diagnóstico Avanzado: Citogenética y Hematología molecular 

3. ACCESIBILIDAD Y SEGURIDAD 

Días de demora para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación en consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

Días de demora para un procedimiento diagnóstico 

Días de demora para un procedimiento terapéutico 

Porcentaje de cancelación de procedimientos diagnósticos (no sustituidos) 

Número de casos comunicados/analizados por incidentes y efectos adversos 
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5. INNOVACION (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

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

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Actividad anual en consulta: 

Consultas de Información y Educación a enfermedades crónicas con dependencia 

2.2 Número de pacientes atendidos en áreas específicas 

 Consulta monográfica de infecciosas 

 Consulta monográfica de riesgo cardiovascular 

Enfermedad tromboembólica 

Insuficiencia cardíaca 

Pacientes crónicos complejos 

Unidad hospitalaria de cuidados paliativos (UCP) de agudos en el Hospital 

Colagenosis/inmunología 

2.3 Número de pacientes atendidos en hospital de día 

Hospital de Día Médico 

Hospitalización a Domicilio 

Estancia media en Hospitalización a Domicilio 

Unidad Corta Estancia 

Estancia media Unidad Corta Estancia 

¿El Hospital tiene un hospital de media estancia en el mismo complejo? Si/No 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de demora para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación en consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

4. INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS Y PROCEDIMIENTOS 

Tasa anual de mortalidad 

Mortalidad por Insuficiencia cardíaca 

Mortalidad por neumonía 

Mortalidad por septicemia 

Mortalidad por ictus 

Mortalidad por enfermedades aparato digestivo 

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

Porcentaje de reingresos por Insuficiencia cardíaca 
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Porcentaje de reingresos por neumonía 

Porcentaje de reingresos por EPOC 

Porcentaje de reingresos por enfermedades aparato digestivo 

Porcentaje de úlceras por presión al alta hospitalaria 

Porcentaje de neumonitis por aspiración 

Tasa de infección nosocomial anual en porcentaje 

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

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

¿Se disponde de Sistemas de Telemedicina aplicados a la asistencia de pacientes crónicos 
complejos / pacientes pluripatológicos? SI/NO 

Número de pacientes evaluados por efectos adversos 

5. INNOVACION (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 

6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Hemodiálisis (Número) 

Hemodiálisis convencional.  

Hemodiálisis de alto flujo. 

Hemodiafiltración en línea (HDF-OL): pre y post-dilucional; middilution.  

Hemodiálisis o HDF-OL domiciliaria. 

Hemodiálisis en línea con reinfusión de ultrafiltrado (HFR).  

Biofiltración sin acetato (AFB). 

Ultrafiltración aislada intermitente. 

2.2 Diálisis peritoneal (Número) 

Diálisis peritoneal continúa ambulatoria (DPCA) 

Diálisis peritoneal automática (DPA) de bajo volumen con las distintas opciones de líquidos 
de diálisis. 

Diálisis peritoneal automática (DPA) de alto volumen con las distintas opciones de líquidos de 
diálisis. 

Diálisis peritoneal intermitente. 

2.3 Técnicas de depuración extracorpórea continua (Número) 

Hemofiltración lenta continúa.  

Ultrafiltración lenta continúa.  

Hemodiálisis continúa. 

Hemodiafiltración continúa. 

2.4 Técnicas de aféresis terapéutica y otras técnicas de depuración extrarrenal 
(Número) 

Técnicas de aféresis terapéutica y otras técnicas de depuración extrarrenal 

3. ACCESIBILIDAD 

Días de espera para la atención en primera consulta  

Porcentaje de reprogramación de consulta 

Porcentaje de pacientes no presentados en consulta 

 

NEFROLOGÍA (1 DE 3) 



Los datos proporcionados quedan garantizados por el compromiso de la más estricta 
confidencialidad. La metodología MRS prevé exclusivamente un tratamiento estadístico. 

Dato 2019 

4 INDICADORES DE RESULTADOS EN LA REALIZACIÓN DE TÉCNICAS 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 infección nosocomial asociada al acceso vascular 

Porcentaje de pacientes en dialisis peritoneal 

Porcentaje de pacientes que abandonan diálisis peritoneal por transferencia a hemodiálisis 

Porcentaje de pacientes que inician diálisis a través de dialisis peritoneal 

Porcentaje de pacientes en hemodiálisis que proceden de fallo de trasplante 

Porcentaje de pacientes con duración de la sesión de hemodiálisis 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 infección nosocomial global 

Porcentaje de reingresos desde urgencias en la misma categoría diagnóstica en los primeros 
30 días 

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

¿Se dispone de un sistema de consulta telemática con Atención Primaria ? SI /NO 

4.1Trasplante renal 

Tiempo de espera hasta el trasplante renal. 

Porcentaje de trasplante por donación de vivo.  

Porcentaje de explante por vía laparoscópica en donación de vivo.  

Porcentaje de complicaciones quirúrgicas  

Porcentaje de retrasplante  

Mortalidad aguda en pacientes trasplantado 

5. INNOVACIÓN (NÚMERO) 

Proyectos de investigación activos financiados por entidades reconocidas 

Ensayos Clínicos activos 

Total de pacientes en Ensayos Clínicos activos 

Número de acreditaciones, premios y certificaciones 

Suma del impacto anual en artículos originales y libros con ISBN 
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6. RELACIÓN CON ASOCIACIONES DE PACIENTES 

Número de asociaciones con las que ha mantenido una relación directa (no vale vía email) en 
el último año. Señale cuales: 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 
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1. RECURSOS ASISTENCIALES 

Número total de médicos residentes 

Mejor número obtenido en la última convocatoria MIR 

Número medio obtenido en la última convocatoria MIR 

Número de enfermería a tiempo completo (calculado en Equivalente a Tiempo Completo)  

2. ACTIVIDAD ASISTENCIAL ANUAL 

2.1 Procedimientos de diagnóstico y tratamiento (Número) 

Broncoscopias Diagnósticas 

Broncoscopias Terapéuticas 

Ecoendoscopias 

Punciones transbronquiales 

Procedimientos con Láser, Electrocauterio, Crioterapia 

Inserción de Prótesis 

Braquiterapia 

Terapia fotodinámica 

Válvulas endobronquiales 

Polisomnografía convencional 

Poligrafía cardiorrespiratoria 

Número de pacientes en Rehabilitación respiratoria 

2.2 Áreas específicas (Número) 

Asma 

Porcentaje de pacientes atendidos por asma de difícil control 

Endoscopia e intervencionismo 

Unidad del sueño 

Porcentaje de pacientes Pediátricos 

Tabaquismo 

Tuberculosis 

Enfermedades intersticiales difusas 

Ventilación mecánica no invasiva 

2.3 Actividad anual en Hospital de Día 

Exploraciones funcionales 

Tratamientos 
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