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éRealiza mas de un 70% de
actividad de SNS?

Hospitales SNS Si No Hospitales Privados
¢Disponen de patologias *Las patologias trazadoras
trazadoras?* son: cirugia cardiaca, cirugia
i toracica y neurocirugia.
Hospitales de S | No Hospitales
Referencia Generales  **Ladisponibilidad de UCI

se analiza por el nimero de
tragueostomias, el Punto de
corte 7 traqueostomias
corresponde a la media de la

¢'Disponen de UCI?** distril?uz?ién de hospitales sjn
especialidades de referencia

¢Disponen de todas las
patologias trazadoras?*

Si No Si No
*** Altas de hospitalizacion

Se exc|uyen de estos convencional mas actividad
. quirurgica a cero dias, excluyendo
niveles aquellos centros la actividad de la CDM 14y
que no diponen de al >=12.000 Altas***  neonatossanos. >=7.000 Altas ***
menos 75 residentes J \
Si No Si No
Grandes hospitales de Hospitales con Grandes Hospitales Hospitales
referencia regional y especialidades de Hospitales Generales Generales

nacional referencia generales Medianos Pequenos
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¢Realiza mas de un 70% de
actividad de SNS?
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Hospitales SNS Si Hospitales Privados

¢Realiza actividad de
patologias trazadoras?*

*Las patologias trazadoras
son: cirugia cardiaca, cirugia
tordcica y neurocirugia.

éRealiza mas de 6.000
altas***?

Si

Grandes Hospitales Hospitales Privados
Privados Medianos

Hospitales Privados
Pequenos

***E| punto de corte de 6.000 altas de hospitalizacién convencional y actividad quirdrgica a cero dias, sin CDM 14 ni neonatos sanos corresponde al Percentil 50 de la distribucién de

hospitales sin patologias de referencia.



