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A.- INTRODUCCION

En sesion celebrada el dia 12 de abril de 2023 se procedio a la apertura del sobre n21
que contenia la documentacién administrativa y técnica relativa a los criterios de
adjudicacion cuya cuantificaciéon depende de un juicio de valor, aportada por las
siguientes empresas que concurren a la licitacion del contrato de servicios “Evaluacion
de la satisfaccion de los usuarios de los servicios de asistencia sanitaria publica de la
Comunidad de Madrid 2023”:

Licitador NIF Representante

CENTRO DE OBSERVACION Y

TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U. A47461066 | D. José Ramodn Jiménez Iglesias

TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L. | B11914868 | D. Victor Manuel Romero Andrada

En este informe se presenta la valoracion técnica y puntuacion de la documentacion
aportada en orden a la aplicacion de los criterios de adjudicacién cuya cuantificacion
depende de un juicio de valor, segun las especificaciones y ponderaciones establecidas
en el apartado 9 de la clausula 1 del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares.
En el Anexo | se detallan estas especificaciones y ponderaciones.

Para ello se han considerado las especificaciones técnicas establecidas en las cldusulas
5, 6 y 7 del Pliego de Prescripciones Técnicas.
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B.- VALORACION TECNICA DE LA DOCUMENTACION RELATIVA A LOS CRITERIOS DE
ADJUDICACION CUYA CUANTIFICACION DEPENDE DE UN JUICIO DE VALOR

A continuacidn, se relacionan los criterios de adjudicacidn cuya cuantificacién depende
de un juicio de valor y se detalla la valoracion de la documentacion aportada por las
empresas licitadoras de acuerdo a dichos criterios.

1.- MODELO DE ANALISIS, TRABAJO DE CAMPO Y EXPLOTACION ESTADISTICA

Respecto a este criterio, los apartados 9 y 10 de la cldusula 1 del PCAP establecen que
se incluird una memoria en la que se detalle:
- El modelo de andlisis
- La metodologia de revisidn y validacidn de cuestionarios
- El disefio muestral
- La planificacion del trabajo de campo
- La descripcidn de técnicas y procedimientos para la explotacidén estadistica y el
analisis de resultados

Se valora de la siguiente forma:

A.

Los apartados de |Ia

memoria referidos al modelo

de andlisis, la

revision y

validacién de cuestionarios y
el disefio muestral, incluiran:

Valoracion de la documentacion aportada por las licitadoras

CENTRO DE OBSERVACION Y
TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U.

TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L.

Descripcion del modelo
de andlisis de la
satisfaccién de los
usuarios de los distintos
segmentos asistenciales
qgue se analizan en el
estudio, teniendo en
cuenta la
representatividad de los
datos en cada ambito
asistencial.

En el apartado 2.2. “Objetivos de la
investigacion” se mencionan, entre
otros, la evaluacion de la calidad
percibida en la prestacién de los
servicios de atencion primaria,
atencién hospitalaria y SUMMA 112,
asi como examinar la satisfaccion en
estos ambitos.

En el apartado 2.3, sobre |Ia
metodologia de trabajo, se concretan
los segmentos y unidades de analisis
del estudio (atencidon primaria,
hospitalaria y SUMMA 112), y su
representatividad a nivel de centro de
salud, gerencia hospitalaria y unidades
del SUMMA 112. También se indica,
respecto al ambito de atencién
primaria, la representatividad del tipo
de atencion (presencial y no
presencial).

modelo de analisis
todos los

Por tanto, el
propuesto contempla

En el apartado “Objeto”, se menciona
que el objeto del contrato es la
evaluacion de la opinién y el grado de
satisfacciéon de los usuarios de los
servicios sanitarios publicos de Ia
Comunidad de Madrid, respecto a los
servicios de atencidn primaria,
atencion hospitalaria y SUMMA 112.

En el apartado “Fases”, en la Fase 1
sobre puesta en marcha de las
operaciones, se mencionan los
segmentos de andlisis (Atencidn
primaria, Consultas externas
hospitalarias, Urgencias hospitalarias,
Hospitalizacién, Cirugia ambulatoria,
Unidades de atencién domiciliaria,
Vehiculos de intervencién rdpida y

Unidades de Vvigilancia intensiva
movil). En la Fase 3, sobre el
muestreo, se refiere una

estratificacion por unidades de
analisis, especificando el nimero de

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
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ambitos asistenciales del estudio, asi
como la representatividad de los
datos a nivel de centro de salud,
gerencia hospitalaria y unidades del
SUMMA 112,

centros de salud, el numero de
hospitales por segmento y tres tipos
de dispositivos del SUMMA 112. No
obstante, no se especifica Ia
representatividad de los datos a nivel
de centro de salud, de gerencia
hospitalaria y de unidades del SUMMA
112.

Por tanto, el modelo de analisis
propuesto incluye todos los ambitos
asistenciales del estudio, pero no
contempla la representatividad de los
datos a nivel de centro de salud,
gerencia hospitalaria y unidades del
SUMMA 112.

Descripcidn de la
metodologia para revisar
y validar los
cuestionarios,

especificando el proceso
de realizacion de pretest
o pilotaje que incluya la
realizacién de, al menos,
20 entrevistas por cada
uno de los distintos
cuestionarios del estudio.

En el apartado 3.2.2 “Cuestionario a
emplear en la investigacion” se citan
los ocho cuestionarios que se
utilizardn para recabar informacién
sobre cada segmento de analisis.
Asimismo, se describe el esquema
basico para el disefio y elaboracion de
cuestionarios, asi como las
caracteristicas generales de su
estructura. En el Anexo | se presentan
los modelos iniciales de cuestionario
para cada segmento del estudio.

Para la validacion, en el apartado
3.2.3. “Prueba piloto del cuestionario”
se describe la realizacion de un
pretest (30 encuestas por cada tipo de
cuestionario), mediante un pilotaje de
gabinete y un sondeo pretest. Se
describen las funcionalidades del
prestest y se refiere la elaboracién de
informe de resultados del pilotaje

Por tanto, el proceso de validacion
descrito garantiza la idoneidad de los
cuestionarios y el proceso de
realizacion del pilotaje es adecuado
en cuanto al nimero de entrevistas.

En el apartado “Objeto” se menciona,
como objetivo especifico del contrato,
revisar y, en su caso, actualizar los
instrumentos de medida especificos
(cuestionarios).

En el apartado “Fases”, en la Fase 2
sobre puesta en marcha, se menciona
la revisién del cuestionario, pero no se
describe el proceso para esta revision.
En la Fase 4, sobre trabajo de campo,
se hace referencia a las caracteristicas
generales de la
introduccion/presentacion  de  un
cuestionario y sobre la formulacién de
las preguntas.

No obstante, en la memoria aportada
no se describe la metodologia para
revisar y validar los cuestionarios, ni el
proceso de realizacion de pretest o
pilotaje que incluya la realizacion de,
al menos, 20 entrevistas por cada uno
de los distintos cuestionarios del
estudio.

Por tanto, el proceso de validacion de
los cuestionarios es inexistente y no
se prevé realizar el numero de
entrevistas exigido.

Descripcion del disefio
muestral por cada unidad
de andlisis y segmento,
especificando: la
definicién de las unidades
de informacion; método

En el
muestra

apartado 3.1.2 “Disefio
se describe, para cada uno
de los &ambitos asistenciales de
atenciéon primaria, hospitalaria y
SUMMA 112, el disefio muestral,
especificando: universo, unidades de

III

En el apartado “Fases”, en la Fase 3
sobre muestreo, se mencionan
requisitos generales para realizar un
muestreo, citando distintos tipos de
muestreo y concretando que se
realizard un muestreo estratificado. Se

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
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de muestreo; calculo del
tamafio de la muestra y
error muestral por cada

unidad de analisis;
numero total de
entrevistas  vadlidas a
realizar: 46.671; y

numero de entrevistas
por unidad de andlisis y
segmento: 1.050 en el
SUMMA 112 (350 por
cada tipologia de
unidades), 26.462 en
atencién primaria (101
por centro de salud) y
19.159 en atencion
hospitalaria (161 por
hospital en cada uno de
los 4 segmentos).

informacion, disefio o método de
muestreo, calculo del tamafio de la
muestra y error muestral.

Respecto al error muestral en el
ambito hospitalario se especifica que
serd en cada unidad de andlisis
(hospital) inferior al 8%, y en el caso
del SUMMA 112 inferior a 5,5% en
cada dispositivo/unidad de asistencia,
conforme a lo exigido en el apartado
5.4 del Pliego de Prescripciones
Técnicas. No obstante, en la ficha
técnica resumen del disefio muestral
se especifican ademds errores
muestrales del conjunto de la
atencién hospitalaria, que agrega los
cuatro ambitos asistenciales
entrevistados; y del SUMMA 112,
agregando los tres dispositivos de
emergencias, asi como un error de
muestreo global de todo el estudio,
que no son correctos, puesto que los
errores de muestreo deben referirse a
cada segmento de analisis y no se
deben calcular agregados por ambito
asistencial.

En cuanto al nimero de entrevistas
vdlidas a realizar se contempla: n?
total: 46.671; n?2 por unidad de
analisis y segmento: 1.050 en el
SUMMA 112 (350 por cada tipologia
de unidades), 26.462 en atencion
primaria (101 por centro de salud) y
19.159 en atencion hospitalaria (161
por hospital en cada uno de los 4
segmentos).

Por tanto, el disefio muestral descrito
contiene la informacién exigida que
asegura la representatividad de la
muestra a nivel global, ya que se
especifica un total de 46.671
encuestas a realizar y el nimero de
encuestas por unidad de analisis y
segmento. No obstante, respecto al
ambito hospitalario y el SUMMA 112
se facilita informacidon incorrecta
sobre el error muestral, asi como a
nivel global de todo el estudio, lo cual
genera confusion.

refiere  una  estratificacion  por
unidades de analisis, especificando el
nimero de centros de salud, el
numero de hospitales por segmento y
tres tipos de dispositivos del SUMMA
112.

Sobre el calculo de tamafio muestral,
se mencionan consideraciones
generales a tener en cuenta, pero no
se describe el disefio muestral por
cada unidad de andlisis y segmento;
no se describe el calculo del tamafio y
error muestral por unidad de anilisis,
ni el numero de entrevistas validas a
realizar por unidad de andlisis y
segmento.

Por tanto, el disefio muestral descrito
no contiene la informacion exigida
que asegura la representatividad de
la muestra; asimismo, no se
especifica el error muestral por
unidad de analisis, ni el numero total
de entrevistas a realizar, ni el nimero
total de entrevistas por unidad de
analisis o segmento.

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
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B. El apartado de Ia
memoria referido al Trabajo
de Campo, incluira:

Valoracion de la documentacion aportada por las licitadoras

CENTRO DE OBSERVACION Y
TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U.

TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L.

Descripcion de la
planificacién del trabajo de
campo y el cronograma de
actividades para su
ejecucion, detallando un
periodo de trabajo de
campo inferior o igual a 12
semanas, asi como el
proceso de realizacidn de las
encuestas y de resolucién de
incidencias, la oferta horaria
para realizar las encuestas,
el nimero de intentos de
contacto telefénico y los
motivos de los casos de
exclusion o pérdida; Ia
programacion y contenidos
de la formacién previa del
personal encuestado.

En el apartado 3.2.4. “Preparacién del

trabajo de campo” se refiere Ia
preparacion de materiales y
documentos previos (listados

muestrales, hoja de control, gestion
del call center y documentos para
incidencias).

En “Formacién del equipo de trabajo”
se refiere contar con un plan de
formacidn con actividades dirigidas a
diferentes perfiles. Se mencionan los
principios de la formacion del personal
de campo y se detallan los aspectos
tedricos y practicos de programa
(tanto para entrevistadores como
jefes de equipo), incluyendo en el
Anexo Il el manual de encuestador a
utilizar en la formacion.

Se describe en el apartado 3.2.5 el
protocolo del trabajo de campo,
incluyendo la organizacion y
desarrollo de la jornada con la oferta
horaria, la supervisiéon y el flujo de
encuestacion.  Se  detallan  las
actuaciones del encuestador, asi como
el registro y resolucidn de incidencias.
Se fijan 12 intentos de llamada y se
recogen los motivos de los casos de
exclusion.

El cronograma general de actividades
se presenta en el apartado 6. “Plazo
de ejecucién de los trabajos”,
incluyendo las actividades
relacionadas con el trabajo de campo,
a desarrollar a lo largo de 12 semanas
hasta el 14 de diciembre-2023.

Por tanto, la planificaciéon y
cronograma presentados  estdn
detallados, la duracién del trabajo de
campo es de 12 semanas y el
personal encuestador cuenta con
formacidn previa para las actividades
a realizar.

En el apartado “Fases”, en la Fase 4
sobre trabajo de campo, se menciona
la recogida de informacion mediante
entrevista presencial y telefénica, esta
ultima con el sistema CATI. Asimismo,
se hace referencia a las caracteristicas
generales de la
introduccion/presentacion de  un
cuestionario y sobre la formulacién de
las preguntas. Se refiere seguir un
sistema de control directo e indirecto
para verificar la veracidad de la
informacién recogida.

En el apartado “Informes a entregar,
respecto a las bases de datos, se citan
ficheros de incidencias y seguimiento
sobre la realizacion del trabajo de
campo, pero no se describe ni se

detalla su contenido de forma
expresa.
En la memoria aportada no se

describe la planificacion del trabajo
de campo, ni el cronograma de
actividades para su ejecucion; no se
detalla un periodo de trabajo de
campo inferior o igual a 12 semanas,
ni el proceso de realizacion de las
entrevistas y de resolucion de
incidencias; no se menciona la oferta
horaria para realizar las entrevistas,
ni el nimero de intentos de contacto
telefénico, ni los motivos de los casos
de exclusion o pérdida. Tampoco se
menciona la  programacién vy
contenidos de la formacion previa del
personal encuestador.

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
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C. El apartado de |Ia
memoria referido a
Técnicas y procedimientos

Valoracion de la documentacion aportada por las licitadoras

para la explotacion CENTRO DE OBSERVACION Y

estadistica y el analisis, TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U. TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L.
incluira:

Estudio estadistico | En el apartado 3.4.1. “Explotacién | En el apartado “Fases”, en la Fase 4
descriptivo (analisis | estadistica de la informacién” se | sobre trabajo de campo, se menciona

univariante y bivariante), la
metodologia para la
comparacién y  analisis
evolutivo de resultados,
estudio estadistico analitico
(analisis multivariante).

describe de forma detallada los
estadisticos a emplear en técnicas
descriptivas univariantes y bivariantes,
asi como las representaciones graficas.

Se detallan los andlisis multivariantes:
matrices de importancia-valoracion,
analisis de cluster, regresion lineal
multiple y factorial. También se
describe el analisis evolutivo de
resultados y se muestra un ejemplo de
tablas de comparacién de resultados.

Por tanto, la descripcion estadistica
contiene toda la informacion exigida:
analisis descriptivo, analitico,
comparacion y evolutivo.

el andlisis de datos cualitativos,
obtenidos de las preguntas abiertas,
y de datos cuantitativos, de las
preguntas cerradas, este Ultimo
analisis utilizando estadisticos
sencillos, que no se especifican ni se
detallan; se hace mencion a la
obtencidon de puntuaciones directas
en términos absolutos, asi como
porcentajes de respuesta y la media
aritmética.

En el apartado “Informes a entregar”
se mencionan “Anexos estadisticos”,
que recojan resultados asociados a
las variables del estudio, citando
ejemplo como el conocimiento de
euskera, el nivel de ingresos y el tener
hijos/as, entre otros. No se detalla la

informacion  sobre los anexos
estadisticos.
En la Fase 5, explotacion de

resultados, se refiere que serdn
analizados e interpretados los datos
estadisticos, identificando los puntos
débiles y puntos fuertes.

En la memoria aportada no se
describe la realizacién de estudio
estadistico  descriptivo  (analisis
univariante y bivariante), ni la
metodologia para la comparacion y
analisis evolutivo de resultados, ni el
estudio estadistico analitico (analisis
multivariante).

Por tanto, la descripcion aportada no
incluye ni detalla ninguno de los
estudios estadisticos a realizar
(estudio descriptivo, comparativo,
evolutivo y analitico).

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
Contratacion “Evaluacion de la satisfaccion de los usuarios de los servicios de asistencia
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2.- CONTROL DE CALIDAD Y SEGURIDAD DE LOS TRABAJOS Y DE LA INFORMACION

Respecto a este criterio, los apartados 9 y 10 de la clausula 1 del PCAP establecen que
la memoria incluird la planificacién del seguimiento y control general del proyecto, asi
como informacién detallada sobre el tratamiento y seguridad de la informacidn.

Se valora de la siguiente forma:

A.- El apartado de Ia
memoria referido al Plan de
seguimiento y  control
general del proyecto,
incluira:

Valoracion de la documentacion aportada por las licitadoras

CENTRO DE OBSERVACION Y
TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U.

TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L.

La organizacién del trabajo
en las distintas fases del
proyecto, concretando la
asignacion  de recursos
materiales y humanos, asi
como la temporalidad de su
ejecucién; y las medidas de
control previstas a lo largo
de su desarrollo, asi como
los responsables técnicos
encargados del seguimiento
y control.

En los apartados 4.2, 43 y 4.4 se
describen los siguientes controles:

- Control de incidencias; se mencionan
acciones para su minimizacién en las
5 fases del proyecto (definicion de
plan de trabajo; trabajo de campo;
depuracién, codificacién y control;
analisis de la informacién; vy
elaboracion de informes).

Controles de planificacidn; se citan
aspectos para el seguimiento vy
control general del proyecto
(reuniones y revisiones técnicas):
revision documental, revision del
avance del proyecto, entregables y
seguimiento de acciones correctivas.

Controles de seguimiento; se
especifican: medidas para garantizar
cobertura de las muestras,
cuestionarios con pilotaje,
aplicaciones de  grabacion e
informdticas de tratamiento de
informacidn, briefing del equipo de
trabajo de campo y plan de
formacidn, supervision y control de
campo e interpretacion de
resultados para controlar su
coherencia. Se hace referencia a los
supervisores del trabajo de campo.

En diversos hace

referencia a:

apartados se

- El proceso metodolégico planteado
para la ejecucién, que comprende las
5 fases del proyecto y las actividades
a desarrollar en cada una de ellas.

- Los “medios técnicos y materiales”:

En el apartado “Fases”, en la Fase 2
sobre puesta en marcha, se refiere
qgue se elaborard un plan de trabajo y
calendario consensuado entre los
técnicos del SUMMA 112 del Servicio
Madrilefio de Salud y los de TCC.

Se mencionan los perfiles
profesionales del equipo asignado al
servicio, incluyendo responsable y jefe
del proyecto, pero no se concreta la
asignacidon de recursos materiales y
humanos a cada una de las fases del
estudio. Se recoge la duracién prevista
de cada fase, pero no se muestra el
cronograma o la temporalidad de su
ejecucion.

En cuanto a las medidas de control
previstas a lo largo del desarrollo del
estudio, se refiere seguir un sistema
de control directo e indirecto para
verificar la veracidad de la informacion
recogida en las entrevistas. No se
describen otras medidas de control, ni
los responsables técnicos encargados
del seguimiento y control.

Por tanto, no se describe un proceso
de organizacion del trabajo completo
y detallado, ni las correspondientes
medidas de seguimiento y control.

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
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instalaciones®, equipos informaticos
y periféricos, software, plataforma

telefonica CATI y otros medios
materiales. *Call center con 60
puestos.

- La asignacion del equipo de trabajo a
las diferentes tareas del proyecto y
resultados a obtener. Se muestra de
forma grafica en organigrama y se
detallan las funciones principales del
equipo de trabajo.

- La planificacion temporal de las
distintas tareas enmarcadas en cada
una de las fases del proyecto.

Por tanto, la planificacion de los
trabajos y las medidas de control
propuestas se describen de forma
completa y detallada.

B. El apartado de la memoria
referido al tratamiento vy
seguridad de la informacion,
incluira:

Valoracion de la documentacion aportada por las licitadoras

CENTRO DE OBSERVACION Y
TELEDETECCION ESPACIAL, S.A.U.

TRANSMITEL CONTACT CENTER, S. L.

Descripcion de las medidas
técnicas y organizativas a
establecer para garantizar la
confidencialidad y seguridad
de la informacién en las
distintas fases del estudio de
evaluacion, referenciando la
normativa vigente,
especialmente respecto a la
recogida y tratamiento de
datos personales vy la
informacion estadistica
durante el trabajo de campo
y la explotacion estadistica.

En el apartado 4.5. “Seguridad de los
trabajos” y en 5.1 “Plan de
contingencias técnico” se describe el
compromiso de privacidad y
confidencialidad de la informacion
manejada:

- Se sefiala el compromiso del equipo
consultor a la estricta observancia de
la privacidad y confidencialidad de
todo tipo de informacion manejada
o generada a lo largo del desarrollo

completo de los trabajos. A este
respecto, se referencia normativa
vigente relacionada con la

proteccién de datos de cardcter
personal y seguridad de la
informacion.

Se refiere que las bases de datos que
se elaboren se tratardn de manera
seudonimizada y acorde con la
normativa vigente en materia de
proteccién de datos y seguridad de
la informacién de caracter personal,
de forma que quede garantizada la
integridad, disponibilidad,
confidencialidad y trazabilidad de los
datos.

memoria aportada no se
describen medidas técnicas 'y
organizativas para garantizar la
confidencialidad y seguridad de la
informacion en las distintas fases del
estudio. No se hace referencia a la
normativa vigente sobre recogida y
tratamiento de datos personales y
sobre la informacion estadistica,
durante el trabajo de campo y la
explotacion estadistica.

En la
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- Se refiere establecer medidas para

garantizar seguridad de la
informacién, plasmadas en un
“Documento de Seguridad” de
ficheros del proyecto, en relacidn
con: envio de datos personales,
manejo de la informacidn, medidas
en el puesto de trabajo, formatos y
soportes, accesos, registro de
incidencias, entre otros.

En el plan de contingencias se
describen medidas para evitar fugas
de informacién, para el control de la
vulnerabilidad técnica de equipos y
sistemas operativos, asi como para la
proteccion de los sistemas de
procesamiento contra codigo
malicioso y descargables.

Por tanto, las medidas descritas estan
detalladas respecto a la
confidencialidad y seguridad de la
informacion en todas las fases del
estudio y se referencia la normativa
vigente.
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C.- PUNTUACION DE LOS CRITERIOS DE ADJUDICACION CUYA CUANTIFICACION
DEPENDE DE UN JUICIO DE VALOR

En la siguiente tabla 1 se hace constar la puntuaciéon obtenida por cada uno de los
referidos criterios, asi como la puntuacién total alcanzada, tras la valoracion técnica de

la documentacion aportada por las empresas licitadoras.

Tabla 1: Puntuacion de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor

CRITERIO

VALORACION

PUNTUACION OBTENIDA

CENTRO DE
OBSERVACION Y
TELEDETECCION
ESPACIAL, S.A.U.

TRANSMITEL
CONTACT
CENTER, S. L.

PUNTUACION
MAXIMA

1. Modelo
de analisis,
trabajo de
campoy
explotacién
estadistica

A. Modelo de
analisis. Revision
y validacion de
cuestionarios.
Disefio muestral

I. Descripcion del modelo de anadlisis de la
satisfaccion de los usuarios de los distintos
segmentos asistenciales que se analizan en el
estudio, teniendo en cuenta la representatividad
de los datos en cada ambito asistencial.

1. Descripcion de la metodologia para revisar y
validar los cuestionarios, especificando el proceso
de realizacion de pretest o pilotaje que incluya la
realizacion de, al menos, 20 entrevistas por cada
uno de los distintos cuestionarios del estudio.

Ill. Descripcion del disefio muestral por cada
unidad de analisis y segmento, especificando: la
definicion de las unidades de informacion; método
de muestreo; calculo del tamafio de la muestra y
error muestral por cada unidad de analisis;
nuimero total de entrevistas validas a realizar:
46.671; y numero de entrevistas por unidad de
andlisis y segmento: 1.050 en el SUMMA 112 (350
por cada tipologia de unidades), 26.462 en
atencién primaria (101 por centro de salud) y
19.159 en atencidn hospitalaria (161 por hospital
en cada uno de los 4 segmentos).

B. Trabajo de
campo

Descripcion de la planificacion del trabajo de
campo y el cronograma de actividades para su
ejecucion, detallando un periodo de trabajo de
campo inferior o igual a 12 semanas, asi como el
proceso de realizacién de las entrevistas y de
resolucién de incidencias, la oferta horaria para
realizar las entrevistas, el nimero de intentos de
contacto telefénico y los motivos de los casos de
exclusion o pérdida; la programacién y contenidos
de la formacién previa del personal encuestador.

C. Técnicas y
procedimientos
parala
explotacion
estadisticay el
analisis

Descripcion de técnicas y procedimientos para la
explotacion  estadistica 'y el  analisis,
especificando: Estudio estadistico descriptivo
(analisis univariante y bivariante), la metodologia
para la comparacion y andlisis evolutivo de
resultados, estudio estadistico analitico (analisis
multivariante).

PUNTUACION TOTAL DEL CRITERIO 1

11,00

0,00

13,00
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de Madrid
PUNTUACION OBTENIDA
2 CENTRO DE PUNTUACION
CRITERIO VALORACION OBSERVACION Y TRANSMITEL MAXIMA
a CONTACT
TELEDETECCION CENTER, S. L.
ESPACIAL, S.A.U.
Descripcion del plan de seguimiento y control
general del proyecto, especificando: La
A Plan de organizacion del trabajo en las distintas fases del
seguimiento v proyecto, concretando la asignacién de recursos
materiales y humanos, asi como la temporalidad 6,5 0 6,5
control general de de su ejecucion; y las medidas de control previstas
proyecto a lo largo de su desarrollo, asi como los
23 Control de responsables técnicos encargados del seguimiento
calidad y y control.
seguridad de los
trabajos y de la Descripcion de las medidas técnicas y
informacién organizativas a establecer para garantizar la
confidencialidad y seguridad de la informacion
B. Tratamiento vy |en las distintas fases del estudio de evaluacion,
seguridad de la | referenciando la normativa vigente, 6,5 0 6,5
informacién especialmente respecto a la recogida y
tratamiento de datos personales y la informacién
estadistica durante el trabajo de campo y la
explotacion estadistica.
PUNTUACION TOTAL DEL CRITERIO 2 13,00 0,00 13,00
PUNTUACION TOTAL 24,00 0,00 26,00

Documento firmado digitalmente por: FERNANDEZ DELGADO ADELA ANGELES
Fecha:2023.04.17 09:34

Fdo: Adela Fernandez Delgado
Técnico. Subdireccién General de
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Fdo: Beatriz Valentin Lopez
Técnico. Subdireccion General de

Calidad Asistencial

Documento firmado digitalmente por: VALENTIN LOPEZ BEATRIZ
Fecha:2023.04.17 09:24

Informe de valoracion técnica de criterios cuya cuantificacion depende de un juicio de valor.
Contratacion “Evaluacion de la satisfaccion de los usuarios de los servicios de asistencia
sanitaria publica de la Comunidad de Madrid 2023”

Pagina -13-]16




ok Direccién General de Humanizacion
y Atencion al Paciente

Comunidad CONSEJERIA DE SANIDAD
de Madrid

Anexo |.- Criterios cualitativos cuya cuantificacion depende de un juicio de valor (cldusula
1, apartado 9 del PCAP)

CRITERIOS CUALITATIVOS CUYA CUANTIFICACION DEPENDE DE UN JUICIO
DE VALOR: HASTA 26 PUNTOS.

1.- MODELO DE ANALISIS, TRABAJO DE CAMPO Y EXPLOTACION ESTADISTICA.
Se incluird una memoria en la que se detalle:

— El modelo de analisis.

— La metodologia de revision y validacion de cuestionarios.

— El disefio muestral.

— Laplanificacion del trabajo de campo.

— La descripcion de técnicas y procedimientos para la explotacion estadistica y el
analisis de resultados.

Se puntuard con un maximo de 13 puntos, con el siguiente desglose:

A. Revision y validacion de cuestionarios. Disefio muestral.

Los apartados de la memoria referidos a este contenido se valoraran con hasta 5 puntos, e

incluirdn:

I.  Descripcion del modelo de analisis de la satisfaccion de los usuarios de los distintos
segmentos asistenciales que se analizan en el estudio, teniendo en cuenta la

representatividad de los datos en cada ambito asistencial: hasta 1 punto. La
ponderacion se realizara del siguiente modo:

- El modelo descrito incluye el analisis de la satisfaccion en todos los
segmentos asistenciales de estudio (atencion primaria, hospitalaria y del
SUMMA 112) y la representatividad de datos a nivel de centro de salud, de
gerencia hospitalaria y de unidades del SUMMA 112: 1 punto.

- El modelo descrito no incluye todos los segmentos asistenciales de estudio,
o bien no contempla la representatividad de datos a nivel de centro de salud
o de gerencia hospitalaria o de unidades del SUMMA 112: 0 puntos.

II.  Descripcion de la metodologia para revisar y validar los cuestionarios, especificando
el proceso de realizacion de pretest o pilotaje que incluya la realizacion de, al
menos, 20 entrevistas por cada uno de los distintos cuestionarios del estudio: hasta 2
puntos. La ponderacion se realizara del siguiente modo:

- El proceso de validacion descrito garantiza la idoneidad de los cuestionarios y el
proceso de realizacion del pilotaje es adecuado en cuanto al nimero de
entrevistas: 2 puntos.

- El proceso de validacion es inadecuado o inexistente, o bien no se prevé
realizar el nimero de entrevistas exigido: 0 puntos.

HI.  Descripcion del disefio muestral por cada unidad de andlisis y segmento,
especificando: la definicion de las unidades de informacion; método de muestreo;
calculo del tamafo de la muestra y error muestral por cada unidad de analisis;
numero total de entrevistas validas a realizar: 46.671; y numero de entrevistas por
unidad de analisis y segmento: 1.050 en el SUMMA 112 (350 por cada tipologia de
unidades), 26.462 en atencion primaria (101 por centro de salud) y 19.159 en
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atencion hospitalaria (161 por hospital en cada uno de los 4 segmentos): hasta 2
puntos. La ponderacion se realizara del siguiente modo:

- El disefio muestral descrito contiene toda la informacion exigida, asegurando la
representatividad de la muestra, y especifica: el error muestral por unidad de
analisis; un total de 46.671 entrevistas a realizar; y el nimero de entrevistas
exigido por unidad de andlisis y segmento: 2 puntos.

- El disefio muestral descrito no contiene toda la informacion exigida para asegurar
la representatividad de la muestra, o bien no se especifica el error muestral por
alguna de las unidades de analisis, o bien no se especifica un total de 46.671
entrevistas realizar, o bien no se especifica el nimero de entrevistas exigido en
alguna unidad de analisis o segmento: 0 puntos.

B. Trabajo de Campo.

El apartado de la memoria referido a este contenido se valorara con hasta 4 puntos,
debiendo incluir: - Descripcion de la planificacion del trabajo de campo y el cronograma de
actividades para su ejecucion, detallando un periodo de trabajo de campo inferior o igual a
12 semanas, asi como el proceso de realizacion de las entrevistas y de resolucion de
incidencias, la oferta horaria para realizar las entrevistas, el nimero de intentos de contacto
telefonico y los motivos de los casos de exclusion o pérdida. - La programacion y contenidos
de la formacién previa del personal encuestador. La ponderacion se realizara del siguiente
modo:

- La planificacion y cronograma presentados detallan todos los contenidos del proceso
exigidos para el desarrollo del trabajo de campo, cuya duracion es inferior o igual a 12
semanas. Asimismo, se detalla la programacion y contenidos de la formacion previa del
personal encuestador en este campo: 4 puntos.

- La planificacion y cronograma presentados contemplan un periodo para el trabajo de
campo inferior o igual a 12 semanas, aunque no estan suficientemente detallados en
algin aspecto o bien no se detallan la programacion o los contenidos de la formacion
previa del personal encuestador: 2 puntos.

- La planificacion y cronograma presentados prevén una duracion del trabajo de campo
superior a 12 semanas o bien el personal encuestador no recibe formacion previa: 0
puntos.

C. Técnicas y procedimientos para la explotacion estadistica y el analisis

El apartado de la memoria referido a este contenido se valorara con hasta 4 puntos,
debiendo especificar: Estudio estadistico descriptivo (analisis univariante y bivariante), la
metodologia para la comparacion y andlisis evolutivo de resultados, y estudio estadistico
analitico (analisis multivariante). La ponderacion se realizard del siguiente modo:

- La descripcion aportada contiene y detalla toda la informacion exigida (estudio
descriptivo, comparativo, evolutivo y analitico): 4 puntos.

- La descripcion aportada no incluye o no detalla alguno de los estudios estadisticos a
realizar (estudio descriptivo, comparativo, evolutivo y analitico): 2 puntos.

- La descripcion aportada no incluye o no detalla ninguno de los estudios estadisticos a
realizar (estudio descriptivo, comparativo, evolutivo y analitico): 0 puntos.
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2.- CONTROL DE CALIDAD Y SEGURIDAD DE LOS TRABAJOS Y DE LA
INFORMACION.

La memoria incluira la planificacion del seguimiento y control general del proyecto, asi
como informacion detallada sobre el tratamiento y seguridad de la informacion. Se puntuara
con un maximo de 13 puntes, con el siguiente desglose:

A. Plan de seguimiento y control general del proyecto.

El apartado de la memoria referido a este contenido se valorara con hasta 6,5 puntos,
debiendo especificar: La organizacion del trabajo en las distintas fases del proyecto,
concretando la asignacion de recursos materiales y humanos, asi como la temporalidad
de su ejecucion; y las medidas de control previstas a lo largo de su desarrollo, asi
como los responsables técnicos encargados del seguimiento y control.

La ponderacion se realizard del siguiente modo:

- La planificacion de los trabajos y las medidas de control propuestas se describen
de forma completa y detallada (incluyendo asignaciéon de recursos por fases,
temporalidad, control y responsables técnicos del seguimiento y control): 6,5 puntos.

- La planificacion de los trabajos no es completa o no estd detallada en alguno de los
aspectos, o bien las medidas de control descritas no se consideran correctas o no
detallan los responsables técnicos: 3 puntos.

- No se describe un proceso de organizacion del trabajo completo y detallado ni las
correspondientes medidas de seguimiento y control: 0 puntos.

B. Tratamiento y seguridad de la informacion.

El apartado de la memoria referido a este contenido se valorara con hasta 6,5
puntos. Debera incluir: Descripcion de las medidas técnicas y organizativas a
establecer para garantizar la confidencialidad y seguridad de la informaciéon en las
distintas fases del estudio de evaluacion, referenciando la normativa vigente,
especialmente respecto a la recogida y tratamiento de datos personales y la
informacion estadistica durante el trabajo de campo y la explotacion estadistica. La
ponderacion se realizara del siguiente modo:

- Las medidas descritas estan detalladas en todas las fases del estudio, referenciando la
normativa vigente: 6,5 puntos.

- Las medidas descritas no estan detalladas en alguna fase del estudio o bien alguna
normativa referenciada no estd vigente o no se referencia la normativa vigente: 3
puntos.

- Las medidas descritas no estan detalladas en ninguna fase del estudio: 0 puntos.
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