SERVICIO ANDALUZ DE SALUD
Consejeria de Salud y Consumo

PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS PARTICULARES PARA LA CONTRATACION
DEL SERVICIO DE TRANSPORTE SANITARIO TERRESTRE URGENTE Y PROGRAMADO
PARA LOS CENTROS SANITARIOS DE LA PROVINCIA DE HUELVA ADSCRITOS A LA
CENTRAL PROVINCIAL DE COMPRAS DE HUELVA (SERVICIO ANDALUZ DE SALUD)
MEDIANTE PROCEDIMIENTO ABIERTO Y PRESENTACION ELECTRONICA DE OFERTAS
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SERVICIO ANDALUZ DE SALUD
Consejeria de Salud y Consumo

1. OBJETO.

El presente contrato tiene por objeto la contratacion del servicio de transporte sanitario
terrestre urgente y programado por el Servicio Andaluz de Salud, mediante procedimiento
abierto, en los dispositivos asistenciales dependientes de los Centros Sanitarios vinculados
a la Central Provincial de Compras de Huelva y que se relacionan a continuacion:

HOSPITAL UNIVERSITARIO JUAN RAMON JIMENEZ.
HOSPITAL INFANTA ELENA.

AREA DE GESTION SANITARIA NORTE DE HUELVA.
DISTRITO ATENCION PRIMARIA HUELVA COSTA.
DISTRITO ATENCION PRIMARIA CONDADO CAMPINA.

2. LOGISTICA DEL SERVICIO.

Para la 6ptima ejecucion del servicio la empresa adjudicataria debera disponer de la
infraestructura logistica adecuadamente dimensionada al ambito geografico de ejecucion.

3. VEHICULOS.

Los vehiculos exigidos para este contrato se tipifican como ambulancias A1, A2, By C, tal
como se definen en el Real Decreto 836/2012, de 25 de mayo, por el que se establecen
las caracteristicas técnicas, el equipamiento sanitario y la dotacion de personal de los
vehiculos de transporte sanitario por carretera, y deberan cumplir las caracteristicas que
se detallan en el ANEXO I, independientemente de su autorizacién administrativa como
ambulancia clase A1, A2, Bo C.

4. REDES DE SERVICIO
A los efectos de este contrato se distinguen las siguientes redes de transporte:

4.1. Red de Transporte Urgente. RTU
4.1.1. Transporte sanitario urgente.

4.2. Red de Transporte Programado. RTP
4.2.1. Transporte sanitario programado.

4.1. Red de Transporte Urgente
4.1.1. Transporte sanitario urgente.

Se entiende como transporte sanitario urgente la activacion de un recurso
( Ambulancia ,con o sin Equipo Médico/enfermeria ) para el traslado/atencién urgente a
enfermos o accidentados en los que concurra una situacién de riesgo vital o dano
irreparable para la salud que requiera una asistencia por una emergencia (no admite
demora) o por una urgencia no vital (admite atencién en un plazo mayor de tiempo). Este
actuacion sanitaria podra realizarse desde el hecho donde acontezca el suceso a cualquier
lugar del Sistema Sanitario Publico de Andalucia. (Para determinar el recurso adecuado se
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valorara la situacion del paciente garantizando, en su caso, el acceso inmediato al centro
sanitario Util mas cercano).

El servicio se prestara de forma individualizada a los pacientes destinatarios de la
activacion del recurso.

Las ambulancias destinadas a este servicio se integran en la Red de Transporte Sanitario
Urgente (RTU) del Sistema Sanitario Publico de Andalucia (SSPA).

En funcion de la atencion necesaria se distinguen dos tipos de transporte sanitario urgente:

1.Transporte sanitario urgente para atencion de las emergencias sanitarias, definidas
estas como situaciones criticas que implican riesgo vital o dafo irreparable para la
salud de los pacientes, y que requieren de una asistencia que no admite demora: el
grupo de prioridades asignadas por el CCUE (Centro Coordinador de Urgencias y
Emergencias) que requieren atencién inmediata.

1.1. EI CCUE las asignara como alertas de prioridad 1 y requieren atencion
inmediata. Deberan cumplirse con los criterios de calidad dispuestos en
cada momento en el PAUE para este tipo de asistencia (tiempo de
respuesta, tiempo de llegada, demora, estatus, etc.).

1.2 EI CCUE (Centro Coordinador de Urgencias) les asignara una alerta de
prioridad 2. Requieren atencion no demorarle. La atencion debera realizarse
conforme a los criterios de calidad dispuestos en cada momento en el PAUE

2. Transporte sanitario urgente para atencion de las urgencias sanitarias, patologias
agudas asignada por el CCUE (Centro Coordinador de Urgencias y Emergencias):
es necesaria la asistencia sanitaria, pero no hay riesgo inmediato para la vida de la
persona.
2.1 Traslado sanitario urgente para la atencion de otras urgencias.
Patologias cronicas reagudizadas o agudas en las que no existe peligro
para la vida del paciente, entendiéndose por tanto de urgencias demorable.
El CCUE les asignara alertas de prioridad 3, 4 6 5. La atencion debera
realizarse conforme a los criterios de calidad dispuestos en cada momento
en el PAUE.

* Deberan cumplirse los criterios de calidad dispuestos en cada momento en el PAUE (Plan
Andaluz de Urgencias y Emergencias) para cada tipo de asistencia.

La empresa podra incorporar en su oferta elementos/aplicaciones de control interno que
contribuyan a alcanzar los indicadores de calidad.

En funciéon de la atencidn necesaria la activacion del transporte urgente se realizara
mediante ambulancias asistidas (acondicionadas para permitir asistencia técnico-sanitaria
en ruta), de clase B/C ( B Con soporte vital basico-C Con soporte vital avanzado),
equipadas con material electromédico adecuado, segun lo establecido por el PAUE (Plan
Andaluz de Urgencias y Emergencias) o bien mediante ambulancias no asistidas de clase
A1 cuando sea previsible no es necesaria asistencia sanitaria durante el traslado.

En el ANEXO | se define el numero minimo de ambulancias de cada clase, el régimen de
disponibilidad de éstas y otros aspectos funcionales del dispositivo destinado
especificamente a transporte sanitario urgente.

La activacion del dispositivo de transporte sanitario urgente se reservara exclusivamente
para servicios con caracter de emergencia o de caracter urgente, prescritos por personal
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autorizado a través del procedimiento establecido para ello en el Sistema Sanitario Publico
de Andalucia.

Los vehiculos para la atencion de las emergencias sanitarias funcionaran en todo caso en
régimen presencial, debiendo permanecer en disposicidon de ser activados desde la base
del recurso ( Centro Sanitario), en el plazo mas breve posible, salvo hayan sido activados
previamente para el traslado/asistencia de pacientes en situaciones de
urgencias/emergencias.

4.2. Red de Transporte Programado
4.2.1. Transporte sanitario programado.

Se entiende como transporte sanitario programado el traslado de enfermos o accidentados
afectos de procesos que presentan imposibilidad fisica u otras causas médicas que, a juicio
del facultativo prescriptor, impidan o incapaciten a aquéllos para desplazarse con sus
medios a un centro sanitario de la red publica, centros externos contratados, a su domicilio
dentro de la Comunidad Auténoma tras/para recibir la atencion sanitaria correspondiente vy,
excepcionalmente, a centros con acuerdos puntuales.

Su indicaciéon obedecerd, unicamente, a causas médicas que hagan imposible el
desplazamiento de aquél con sus medios.

El servicio se realizara mediante:

1. Ambulancias de clase A1, o convencionales, destinadas al transporte individual de
pacientes en camilla. (No Asistidas)

2. Ambulancias de clase A2, o de transporte colectivo, acondicionadas para el
transporte conjunto de enfermos cuyo traslado no revista caracter de urgencia, ni
estén aquejados de enfermedades infectocontagiosas. (No Asistidas)

3. Ambulancias de clase C (Asistidas con soporte Vital Avanzado), para el Transporte
Interhospitalario cuando sea necesario el desplazamiento desde un centro sanitario
a otro para proporcionar a los pacientes un mayor nivel de asistencia diagnéstica o
terapéutica. A este tipo de traslado programado y, por las caracteristicas del
vehiculo, se activara con personal sanitario (enfermeria) y en aquellos
desplazamientos que por motivos de excepcionalidad y en los que corra peligro la
vida del paciente, se activara también con un facultativo siempre bajo autorizacion
de la Direccién del Hospital /Area Sanitaria y con la colaboracion del CCUE (061).

Excepcionalmente cuando el recurso superior este ocupado vy el traslado no
permita demoras ,para este tipo de transporte (Transporte Interhospitalario), podra
realizarse si las circunstancias asistenciales lo aconsejan con un disponible
adecuadamente dotado para el traslado requerido ( Ambulancias tipo B, si estan
disponibles o Ambulancias tipo A1).

En estos casos , los recursos alternativos, deberan contar con el equipamiento
adecuado para el traslado.

Las ambulancias destinadas a este servicio (Interhospitalario) se integraran en la
Red de Transporte Sanitario Programado (RTP) del Sistema Sanitario Publico de
Andalucia (SSPA); si bien, y cuando concurrieran circunstancias extraordinarias
que asi lo aconsejaran, las unidades moviles de esta red reforzaran al dispositivo
de la RTU durante el tiempo que persistieran estas circunstancias.

Con caracter excepcional y atendiendo a situaciones de especial interés de salud
publica, justificadas mediante Resolucion razonada de la Direccion-Gerencia del
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Distrito/Area de Gestién Sanitaria incluido en el area geografica del contrato de
licitacion, aquellas ambulancias tipo A1 enmarcadas habitualmente dentro de la
Red de Transporte Urgente, podran reforzar el transporte de pacientes
programados.

La empresa licitadora podra disponer, si asi lo estimase, en relacion a lo referido
en el parrafo anterior, de otros vehiculos de similares caracteristicas que no se
encuentren en prestacion activa de servicio, informando de ello a la Direccion-
Gerencia del Distrito/Area de Gestién que asi lo haya requerido.

Asimismo, la Direccién Gerencia del Centro Sanitario, podra solicitar directamente
a la empresa la utilizacién de los equipos mencionados en el parrafo anterior si se
estima motivadamente contribuyen a la operatividad del servicio sanitario.

En cualquier caso, todas ellas contaran con cargo a la empresa, del Técnico de
Emergencias Sanitarias indispensable para su conduccion.

5. ORDENACION FUNCIONAL Y OPERATIVA
5.1 Transporte sanitario urgente
5.1.1 Ambito geografico

A los efectos del transporte sanitario urgente en este contrato, el area de cobertura
preferente es el territorio que comprende los municipios a cuya poblacion presta su
cobertura este dispositivo en cada centro sanitario. Se definen en el ANEXO | los puntos
base, el area de cobertura preferente, horarios y tipo de ambulancia de la RTU de los
distintos centros sanitarios adscritos al contrato.

Las unidades moviles atenderan la demanda derivada de la actividad asistencial de los
Servicios de Urgencias de Atencion Primaria (SUAP) y de los Equipos Mdviles (EM),
siguiendo el protocolo y las instrucciones del Centro Coordinador de Urgencias vy
Emergencias (CCUE) provincial de la EPES.

Para la ejecucion de los servicios urgentes, la empresa dispondra de los vehiculos
necesarios con su respectiva tripulacion. En el ANEXO | se define el nimero minimo de
ambulancias de cada clase, el régimen de disponibilidad de estas y otros aspectos
funcionales del dispositivo destinado especificamente a transporte sanitario urgente, que
debera encontrarse a plena y exclusiva disponibilidad del Servicio Andaluz de Salud. La
empresa garantizara la inmediata activacion del dispositivo en cualquier momento dentro
de su periodo de cobertura horaria. La ubicacion sera la indicada por el érgano de
contratacion.

5.1.2 Desarrollo Funcional y Operativo
5.1.2.1 Organizacion funcional.

La actividad de las ambulancias de la RTU se enmarca en el Plan Operativo de los
Dispositivos y Urgencias y Emergencias (PODUE) del SSPA. Se regira por la organizacion
funcional regulada por los protocolos de coordinacion de la asistencia urgente y emergente
del SSPA que esté vigente en cada momento.

Por ello las modificaciones del PODUE que conlleven cambios en las zonas de cobertura
preferente de las ambulancias de la RTU se comunicaran a la empresa, quedando la misma
obligada a aceptarlas y cumplirlas en el plazo establecido en la comunicacion.

Los vehiculos que forman parte de la RTU daran respuesta a las siguientes necesidades
de traslados:
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e Traslado de pacientes afectados por procesos urgentes/emergentes para recibir
asistencia sanitaria en el centro sanitario que corresponda.

¢ Traslado de profesionales de los Equipos Modviles (antiguos DCCU) y los Servicios
de Urgencias Atenciéon Primaria (SUAP) desde el centro sanitario al lugar donde
deben prestar asistencia al paciente ( Domicilio/Via Publica, etc), para atenciones
urgentes/emergentes.

Las activaciones de las ambulancias se comunicaran siempre al CCUE. Si no fuera posible
la peticion directa por parte del facultativo, sera realizada por la persona en quien éste
delegue y que debe pertenecer necesariamente a un centro sanitario adscrito al contrato.

El personal de las ambulancias de la RTU esta obligado a comunicar en tiempo real al
CCUE cualquier situacion de no operatividad en la que se puedan ver implicadas, como
averias mecanicas o eléctricas, falta de combustible, contaminacién y necesidad de
fumigacién de la cabina asistencial, limpieza de residuos organicos y otras. La no
operatividad de las ambulancias ocasionada por las situaciones anteriores debera ser
comunicada también de manera inmediata y simultanea a los responsables de cada centro
sanitario, debiendo ser sustituidas a la mayor brevedad garantizando la continuidad del
servicio.

Los trabajos programados de mantenimiento mecanico, asi como las revisiones de la
Inspeccion Técnica de Vehiculos (ITV) e Inspeccion Sanitaria, no supondran la
inoperatividad del servicio y se cubriran con una ambulancia de sustitucion de iguales
caracteristicas.

La empresa podra aportar en su oferta un calendario anual que detalle las operaciones
programadas de mantenimiento de los vehiculos , y programa de resolucion de incidencias,
con la finalidad de reducir el potencial impacto asistencial que eventos imprevistos tengan
sobre la operatividad del servicio. El desarrollo y funcionalidad del programa sera objeto de
valoracion.

En todo caso, el contratista esta obligado a la sustitucion inmediata, antes de 60 minutos,
de cualquier vehiculo de la RTU en situacion de no operatividad por otro de iguales
caracteristicas y con el mismo equipamiento que el sustituido.

5.1.2.2.0rganizacion del servicio.

Las ambulancias de la RTU sélo podran ser movilizadas a peticién de un facultativo de
Atencion Primaria de los centros sanitarios objeto del contrato, de facultativos
pertenecientes a los EM (antiguos DCCU) y los SUAP, de facultativos de Atencién
Hospitalaria del Servicio de Cuidados Criticos y Urgencias de los Hospitales adscritos al
contrato o de los CCUE de la EPES. En cualquier caso, deberan pertenecer al SSPA.

Todas las indicaciones de movilizaciones de las ambulancias de la RTU requieren facilitar
al CCUE, de forma obligada, los siguientes datos:

e Datos del paciente (nombre con apellidos, edad, sexo y NUHSA/DNI).

e Origen y destino del traslado.
Datos del facultativo que prescribe el traslado (nombre con apellidos y Cdédigo
Numérico Personal - CNP).

¢ Motivo del traslado, que consistira en una sospecha diagndstica o en un juicio
clinico que requiera un procedimiento diagnostico o terapéutico de otro nivel
asistencial.

¢ Tiempo estimado de asistencia al paciente.
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e Oftros datos que atendiendo a la experiencia clinica, los avances cientificos y
nuevos conocimientos contribuyan a mejorar la seguridad del paciente y sean
adecuadamente contrastados y validados por las Administraciones
Sanitarias/Sociedades cientificas.

El Técnico de emergencias sanitarias (TES) de la unidad de la RTU tiene que comunicar,
obligatoriamente, el estatus de la ambulancia inmediatamente al CCUE, por los medios
técnicos previstos por el CCUE.

El sistema ofertado por el licitador, y en situaciones de falta de cobertura puntual, debe
poder almacenar tal informacién, asi como permitir dejar constancia del motivo que
imposibilita el cumplimiento estricto de la obligacion de comunicacién de estatus.

Es imprescindible que el sistema de comunicaciones de la empresa adjudicataria sea
compatible con el Centro de Emergencia Sanitaria 061 Andalucia (CES) para poder
comunicar en cada servicio los estados (estatus) obligatorios, asi como cualquier incidencia
en el servicio al CCUE. Estos estados son:

Activacion.

Salida (E).

Llegada al lugar (EL).

Traslado del paciente.

Transferencia del paciente en el destino (EE).
Fin de transferencia (ED).

Disponible (D).

NookrwhE

El protocolo de mensajes entre el Centro de comunicaciones de urgencias y emergencias
y las unidades moviles se especifica en el Anexo V de este PPT.

La emisidn de “estatus” es un elemento basico de calidad en la prestacion de este servicio.
Si durante la transmisién de un determinado estatus el equipo se encontrase en una zona
de pantalla y no tuviese cobertura, el dispositivo debe almacenarla y enviarla de forma
automatica al recuperar la cobertura y quedar registrada a tiempo real. La emision minima
de estatus debera estar por encima del 90% de los traslados. Para el seguimiento del nivel
de cumplimentacion de estatus se establece como documento oficial de referencia el
Cuadro de Mandos del Sistema Integral de Urgencias y Emergencias. Se aplicara un
régimen de penalizaciones recogidas en el PCAP cuando los niveles de estatus registrados
no sean mayores del 90%.

La comision de seguimiento del expediente debera elaborar durante los primeros 6 meses
de vigencia del contrato informe con relacion de casuistica que impide el cumplimiento de
los estatus. Los efectos derivados de estas situaciones no supondran penalizacion.

Las circunstancias recogidas en este apartado podran ampliarse/eliminarse si durante la
vigencia del expediente se detectan nuevas situaciones que impidan técnicamente
cumplimentar los estatus y/o eliminarse si como consecuencia de un posterior desarrollo
técnico se solventan.

5.1.2.3 Organizacion Operativa.

Cada ambulancia y su correspondiente TES deben permanecer operativos durante todo el
tiempo de prestacion del servicio, con capacidad de respuesta inmediata si asi se
requiriese, comunicando sus cambios de estatus, y cumpliendo en cada momento con los
criterios de calidad que en funcién de la prioridad clinica se establecen desde el Plan de
Urgencias y Emergencias de Andalucia.
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En el caso del transporte sanitario urgente, a partir de los datos de movilizaciones y
necesidades de cada punto podra haber unidades de transporte sanitario cuya utilizacién
sea en régimen de 24 horas o por periodos menores.

Asi mismo en el caso del transporte no asistido podran definirse unidades en régimen
presencial o en régimen localizado, ya sea durante todo el tiempo de funcionamiento o de
forma parcial, siempre que se garantice que, si surgiera la necesidad, el tiempo de
activacion seria el establecido por el PAUE, y si las circunstancias lo aconsejan, podria
cambiar el régimen de localizacion a presencial.( El régimen de disponibilidad de los
vehiculos se define en el Anexo |)

En cualquier caso, el tiempo de respuesta no excedera de los criterios que se establezcan
por el PAUE y apliquen en el CCUE, salvo causa justificada que sera comunicada de
inmediato a dicho Centro.

5.1.2.4 Dotacion y reposicion de material.

Sera por cuenta del adjudicatario la dotacion inicial de todo el material fungible sanitario
(éste debera estar previamente aprobado por el drgano de contratacion y sera el que se
refleja en Anexo 1) y no sanitario de las ambulancias contempladas en este apartado, asi
como el control de consumos/caducidades para su reposicion cuando sea necesaria.

El consumo de material fungible sanitario y no sanitario debera ser compatible/similar al
material disponible en los almacenes de los centros sanitarios para su reposicion una vez
consumido la dotacioén inicial a cargo de la empresa.

La dotacion inicial farmacoldgica sera a cargo de los centros del Sistema Sanitario Publico
de Andalucia (SSPA).

La reposicion del fungible sanitario y medicacion (por uso, desgaste o caducidad), sera a
cargo del SSPA.

La reposicion y/o reparacion del material electromédico incluido como equipamiento de la
ambulancia especificado en el presente (Anexo |l) sera a cargo de la empresa adjudicataria.
La empresa adjudicataria colaborara en la gestion del material fungible/medicacién incluida
en los equipos de la RTU manteniendo la debida coordinacion con los referentes de los
centros sanitarios base de cada ambulancia con la finalidad de garantizar una 6ptima
rotacion de este material entre la ambulancia/centro evitando, en su caso, desechar
material por obsolescencia/caducidad. A tal efecto la Comision de Seguimiento del
contrato , coordinadamente con la empresa podra articular procedimientos que contribuyan
a esta finalidad.

Las reposiciones a cargo del SSPA se realizardn conforme a los protocolos locales de cada
Distrito/Area de Gestién y seran proporcionados por escrito a la empresa licitadora en el
momento de la concesion. Con caracter general, aquellas ambulancias pertenecientes a la
Red de Transporte Urgente (RTU), tendran asignados para su reposicion los almacenes
del Centro de Atencién Primaria donde se ubique su base fisica, en caso de no disponer
de almacén propio (como en el caso de las UVI moviles). Por otro lado, aquellas
ambulancias pertenecientes al transporte programado tendran asignados para su
reposicion, los almacenes de los Hospitales correspondientes al area geografica de la
presente licitacion, donde tengan su base.

Todo el material electromédico incluido debera ser revisado y auditado conforme a las
especificaciones del fabricante con cargo a la empresa licitadora, quién debera remitir el
resultado de estas a la Comision de Seguimiento correspondiente en tiempo y forma.

Igualmente, para todas las ambulancias, incluidas las UVI Mdviles, que precisen gases
medicinales, éstos deberan ser suministrados por la empresa adjudicataria. Los centros
sanitarios no dispondran de reposicion de botellas o cargas de botellas en sus instalaciones
ni tampoco almacenes para este fin, sin perjuicio de que el centro sanitario acuerde
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compartir sus instalaciones para ello, siempre que se garantice que existe separacion clara
de las botellas propias del centro.

La empresa adjudicataria del servicio no podra realizar otros servicios ajenos al contrato
con los recursos asignados al mismo que estaran identificados (matricula, numero de
identidad corporativa) en todo momento.

5.1.2.5 Informacién facturacion Cobros a Terceros.

La empresa adjudicataria del servicio a través de sus medios materiales y humanos
colaborara con los centros sanitarios objeto del contrato en la recopilacién de los datos
necesarios para la facturacién de los cobros a terceros en los supuestos legalmente
establecidos (accidentes laborales, accidentes de trafico, particulares, etc.) segun el
protocolo documental que se establezca por acuerdo de la Comisién Provincial de
Seguimiento del contrato.

5.2 Transporte programado
5.2.1 Requisitos generales

Debera atenderse en ambulancias la totalidad de traslados que facultativamente hayan
sido asi indicados, incluyendo, en su caso, y de acuerdo a la organizacién funcional de
cada centro, los traslados de pacientes de salud mental, hemodialisis, rehabilitacion,
trasplantes, realizacién de pruebas especiales, altas domiciliarias, incapacidad para la
marcha, traslados entre centros sanitarios y aquellos otros que sean prescritos para recibir
asistencia sanitaria o una vez recibida la misma. El traslado podra ser individual o colectivo,
segun prescripcion, y se realizara en el tipo de vehiculo segun las indicaciones de los
facultativos del SAS y en funcién del servicio a realizar.

En los traslados que se consideren preferentes por causas clinicas, el tiempo de respuesta
e inicio del traslado debera ser inferior a 30 minutos desde el momento de la
comunicacion/disponibilidad del paciente para el traslado y en el resto del transporte
programado, una vez comunicado a la empresa, el tiempo de espera no puede ser superior
a los 30 minutos.

El servicio de transporte programado se solicitara mediante la indicacion facultativa y de
forma on-line sera comunicada a la empresa a través de la aplicacion que la propia empresa
debe poner a disposicion del centro para la solicitud y mecanizacién del servicio, o en su
defecto, habilitada por el Servicio de Tecnologia de la Informacion del Servicio Andaluz de
Salud.

Las caracteristicas del sistema de informacién a utilizar, en cada momento, quedan
descritas en el ANEXO lll.

El sistema de informacion on-line dispuesto por la empresa permitira al personal que
designe el centro sanitario, el acceso a esta aplicacion para que por parte de la
Administracion Sanitaria se pueda realizar, con perfil de administrador, la gestion directa y
explotacion integral de los datos del paciente sobre actividad y uso del transporte sanitario
prescrito por el facultativo, asi como sobre los tiempos de respuesta de la empresa.

La organizacion funcional de la red de transporte programado atendera en todo momento
a los procedimientos que se establezcan desde el SAS o la Consejeria de Salud y Consumo

Los traslados programados se realizaran en ambulancias individuales o colectivas por el
trayecto mas seguro y corto en beneficio de los pacientes, que no podran ser recogidos ni
dejados en lugares distintos a un centro sanitario o su domicilio o en algun otro lugar
indicado por el facultativo prescriptor. Sera obligatorio el uso de la red de autovias y
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autopistas, segun se recomiende por los sistemas de informacion disponibles actualmente
(Direccion General de Trafico, dispositivos GPS, etc.) primando en cualquier caso los
criterios de disminucién del tiempo de traslado y el de la comodidad del paciente.

En los traslados programados de pacientes a otra Comunidad Auténoma por indicacion de
un facultativo del SAS de cualquier centro sanitario adscrito al contrato y autorizados por
la Direccion del mencionado Centro (Hospital/Area Sanitaria), cuando se requiera personal
de enfermeria (ATS/DUE o Grado en Enfermeria) éste correra a cargo de la empresa
adjudicataria.

En los traslados de pacientes se permitira, exclusivamente a criterio del facultativo, un solo
acompafiante por paciente. La empresa adjudicataria queda obligada a realizar el traslado
del paciente con este acompanante.

Se realizaran los traslados que se soliciten, tanto al hospital como a su domicilio, de
pacientes del area de influencia del Hospital/Area Sanitaria o a otros hospitales del SSPA
o del SNS.

En el caso de traslados en ambulancias colectivas, el centro sanitario de destino podra ser
distinto para uno o varios de los pacientes, dentro de la misma ruta. Los pacientes no
podran ser trasladados de un vehiculo a otro durante el recorrido, salvo averia del mismo,
accidente u otra circunstancia excepcional.

En los traslados programados, la recogida de los pacientes se efectuara directamente por
el personal propio de la empresa adjudicataria en el lugar donde estén aquéllos, ya sea en
la unidad de hospitalizacion, consultas, servicio de rehabilitacion, servicio de pruebas
diagnosticas, domicilio, etc. Se procedera a la movilizacion del paciente de forma integral,
desde el lugar donde esté el paciente hasta su traslado al lugar que determine el hospital
(si es el domicilio se entiende dentro de su hogar). La empresa adjudicataria debera aportar
los recursos humanos necesarios para la movilizacion del paciente de camilla a cama, silla
u otro dispositivo, y se hara responsable e indemnizara los dafos que se causen a terceros
como consecuencia de esta movilizacién en el desarrollo del servicio. El traslado de todo
paciente desde cualquier centro sanitario, independientemente de su lugar de origen o
destino, debera ser comunicado al personal de enfermeria responsable, que debe autorizar
y supervisar la movilizacion.

Los recursos materiales y humanos necesarios para el transporte sanitario programado
seran dimensionados por la empresa licitadora para dar la cobertura minima de media
anual en los tramos horarios y dias de la semana indicados en el ANEXO | de este pliego,
atendiendo a las necesidades y caracteristicas propias de este tipo de transporte y cuyos
datos de frecuentacidon anual estan relacionados en el mismo Anexo, a fin de que la
empresa licitadora tenga una referencia para establecerlos. Esta informacion representa la
actividad aproximada de un afio en base a datos estadisticos y es, por tanto, indicativa. Las
rutas estables de traslados programados en ambulancias colectivas que establezca el
contratista en la ejecucion del contrato deberan ser consensuadas y aprobadas por la
unidad gestora del hospital que designe el centro sanitario.

En el caso de traslado de internos de instituciones penitenciarias, el servicio se acogera al
Acuerdo formalizado entre la Delegacién de Salud de Huelva, las Instituciones
Penitenciarias y el Servicio Andaluz de Salud.

En caso de traslado de internos de instituciones penitenciarias en el marco de los
Convenios reguladores de prestaciones sanitarias a estas personas suscritos con el
Ministerio del Interior, los traslados se haran a requerimiento del Servicio Andaluz de Salud.
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Para el traslado de pacientes con enfermedad mental, la prestacion del servicio se realizara
en vehiculos adaptados para ello y conforme al protocolo acordado por la Administracion
Sanitaria/Empresa.

La gestion del servicio de trasporte programado se llevara a cabo segun el plan funcional
para la prestacién del servicio ofertado y aprobado por el Organo de Contratacion, que dara
respuesta a las necesidades de traslado, sin perjuicio de las adaptaciones que resultaran
necesarias a lo largo de la ejecucion del contrato, y que debera cumplir los siguientes
indicadores de calidad:

e El tiempo de espera maximo para la recogida de un paciente en su lugar de origen
no debera ser superior a 30 minutos desde la hora programada.

e Los traslados en ambulancias colectivas para trayectos (ida o vuelta) de mas de 30
kilbmetros, no deberan exceder, como maximo, un 50% del tiempo estandar (segun
mapa oficial de carreteras del Ministerio de Fomento) que se tarde desde el origen
hasta el punto de llegada.

e Los traslados en ambulancias colectivas para trayectos (ida o vuelta) de menos de
30 kilémetros, no deberan exceder, como maximo, un 100% del tiempo estandar
(segun mapa oficial de carreteras del Ministerio de Fomento) que se tarde desde el
origen hasta el punto de llegada.

e Los traslados en ambulancias colectivas dentro del término municipal donde
radique el centro sanitario no podran exceder de 60 minutos.

e En el caso de transporte colectivo, la espera maxima de un paciente dentro de una
ambulancia mientras espera la movilizacion de otro/s paciente/s sera como maximo
de 30 minutos.

5.2.2 Otros requisitos especificos para la gestion del transporte sanitario programado

El adjudicatario debera prestar especial atencion a la adecuada cobertura de las solicitudes
de traslado de altas hospitalarias, muy especialmente en periodos de alta frecuentacion,
en los que es imprescindible la liberacion de camas de pacientes con alta médica, para
ubicar en ellas a los que tienen que ingresar procedentes, fundamentalmente, del Area de
Urgencias (es importante analizar y conocer el efecto inmediato del retraso al alta sobre la
eficiencia del centro hospitalario). En el Plan Operativo para la prestacion del Servicio a
presentar por el licitador, se debera hacer especial mencion a este aspecto, indicando la
forma de organizacion propuesta para lograr los objetivos indicados. Esta cobertura nunca
puede ir en detrimento de la cobertura de otros servicios programados.

En el expediente se dispondra de una ambulancia adaptada para el traslado de personas
con obesidad mérbida. Este equipo podra estar disponible en la RTU en caso de necesidad.
La Administracion establecera el protocolo que, aceptado por la empresa, permitira
disponer el equipo en ambos ambitos.

.5.3 Cuestiones Comunes a RTU y RTP

La asistencia sanitaria en ruta en los casos en que sea necesaria correspondera al personal
de la empresa o del SAS que proceda segun lo establecido en estos pliegos y contrato.

Deberan utilizarse las autopistas/vias de peaje cuando se acorte el tiempo de traslado por
la utilizacion de este tipo de via.
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Los costes del peaje correran por cuenta de la empresa contratada.

6. REQUISITOS TECNICOS DE LAS AMBULANCIAS Y DE SUS TRIPULANTES
6.1 Requisitos técnicos
Ver ANEXO Il de este PPT.

En lo no previsto expresamente, los requisitos técnicos minimos, en cuanto a las
caracteristicas técnicas que deben reunir los vehiculos, seran los establecidos en el Real
Decreto 836/2012, de 25 de mayo, ya citado, y por el RD 70/2019, de 15 de febrero, que
modifica al RD 836/2012, en relacion con la adaptacién de la flota de ambulancias
existentes a la normativa UNE!, siendo de aplicaciéon la norma UNE-EN 1789:2007 + A2:
2015, en su versidbn mas reciente en el momento de la ejecucion del contrato, como
requisito técnico imprescindible.

También resulta de aplicacion:

e Real Decreto 1211/1990, de 28 de septiembre, por el que se aprueba el Reglamento
de Ordenacion de los Transportes Terrestres, modificado por el RD 70/2019, de 15
de febrero (BOE 44, de 20 de febrero de 2019).

o Real Decreto 2822/1998, de 23 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento
General de Vehiculos.

e La Orden PRE/1435/2013, de 23 de julio, por la que se desarrolla el Reglamento
de la Ley de Ordenacion de los Transportes Terrestres en materia de transporte
sanitario por carretera.

e Real Decreto 70/2019, de 15 de febrero, por el que se modifican el Reglamento de
la LOTT y otras normas reglamentarias en materia de formacién de conductores de
los vehiculos de transporte por carretera.

e Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales, publicada en BOE 294 del 6 de diciembre de
2018.

e Y, en general, la normativa de la Comunidad Auténoma Andaluza que pueda
resultar de aplicacion en cada momento al objeto del contrato.

Los vehiculos deberan contar con el seguro obligatorio de Responsabilidad Civil de
vehiculo a motor, por cuantia ilimitada respecto de ocupantes (incluidos acompanantes) y
terceros, sin perjuicio de otros seguros obligatorios que legalmente se puedan establecer
para esta actividad.

Todos los gastos derivados del mantenimiento, reparaciones y limpieza/desinfeccion del
vehiculo, asi como de su equipamiento serdn por cuenta exclusiva de la empresa
adjudicataria. En caso de averia o incidente de la ambulancia, parada temporal, revision y
otras causas, y que suponga la inoperatividad de la unidad, deberan reponerla
inmediatamente por otra ambulancia de iguales caracteristicas.

1 Todas las menciones a la normativa UNE en este Pliego se entienden referidas a su version
mas reciente en el momento de la ejecucion del contrato.
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El adjudicatario realizara las revisiones predictivas, preventivas y técnicos legales, segun
ficha técnica correspondientes al equipamiento electromédico (respiradores, monitores,
equipos de infusion, otro definido en el Anexo Il de este PPT) y dispositivos (tensiometros,
caudalimetros, termometros, neveras, etc.) que requiera control en las ambulancias, asi
como, el mantenimiento correctivo derivado de las propias averias que puedan presentar.
Correran a cargo del adjudicatario las piezas de recambio necesarias para realizar las
intervenciones correctivas y preventivas de los equipos. Los tiempos tanto de revisiones
preventivas y/o correctivas no sera justificacion para la inoperatividad del vehiculo y sus
equipos, debiendo ser sustituidos durante esos tiempos.

Para los equipos y dispositivos a los que se refiere en esta exigencia debera existir un plan
de control donde se garantice en todo momento, que:

e El equipamiento electromédico estd verificado y calibrado. Los equipos
electromédicos presentaran certificado de verificacion por el fabricante o por la
empresa de mantenimiento para iniciar la prestacion del servicio.

e Las calibraciones y verificaciones del equipo electromédico se llevaran a cabo de
acuerdo a las especificaciones del fabricante y debiendo realizarse, al menos una,
con caracter anual.

e Cada equipo dispone de una ficha técnica donde figure el estado de
verificacion/calibracién del mismo, fecha de la misma y fecha de proxima revision.

e Las tareas de verificacion/calibracion de los equipos no sera razén para demorar o
no realizar una asistencia sanitaria. Del mismo modo, no quedara ningun equipo
electromédico excluido de la ambulancia por la misma razon.

Sera responsabilidad de la empresa adjudicataria la limpieza exterior e interior, asi como
las desinfecciones reglamentarias del vehiculo que estaran documentadas en el sistema
informatico de gestion aportado obligatoriamente por la empresa adjudicataria y al que los
centros tendran acceso on-line, o en su defecto, en un libro de control de cada ambulancia.

Durante la vigencia del contrato la empresa podra incorporar nuevas ambulancias a las que
inicialmente ofertara, siempre que reunan los mismos requisitos que fueron exigidos u
ofertados para las primeras y, que mantengan durante el periodo de vigencia del contrato
la antigiedad media del conjunto de vehiculos inicialmente ofertados y efectivamente
empleados. En cualquier caso, debe acreditarse tal cumplimiento ante el Servicio Andaluz
de Salud y sdlo a partir de este momento podran iniciar la actividad los nuevos vehiculos.

El vehiculo de sustitucion debera tener al menos las mismas caracteristicas y equipamiento
que el sustituido.

Todas las ambulancias estaran dotadas de la lenceria necesaria para el transporte de
pacientes (sabanas de tamafio adecuado para cubrir al paciente, entremetidas, almohadas,
mantas, otros elementos, etc.).

Para dar cumplimiento a la obligacion de dotacion y reposicion de la lenceria, la empresa
adjudicataria queda obligada a utilizar lenceria que se distinga claramente de la utilizada
por los centros del SAS, mediante diferente color y diferente serigrafiado,
comprometiéndose el SAS a realizar el lavado de estas en su centro de procesado de ropa,
si asi lo solicita la empresa.

La empresa debera aplicar los procesos que establece el SAS para la gestion de la
lavanderia, especificamente los relativos a puntos de entrega de lenceria para su lavado y
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desinfeccion, recogida de lenceria, otros que la Administracion Sanitaria considere
contribuyen a la mejora y gestion de los procesos de entrega/lavado/desinfeccion/recogida.

Todas las ambulancias deberan disponer asimismo de medios de localizacion y de
telecomunicacion directa, asi como un medio alternativo a la telefonia movil, via radio/otros
sistemas de contrastada solvencia, con el CCUE, de modo que permitan conocer la
posicion y disponibilidad de todas las unidades moviles dentro del area de cobertura. A este
respecto, los servicios técnicos del Servicio Andaluz de Salud o de la Consejeria de Salud
y Consumo comprobaran el cumplimiento de los citados requisitos con la frecuencia y
periodicidad necesaria.

Los vehiculos seran ofertados por los licitadores teniendo en cuenta la organizacién
territorial, el tipo de ambulancia y el tipo de cobertura horaria exigida en el presente Pliego
de Prescripciones Técnicas. Por tanto, se identificaran de forma clara e inequivoca los
vehiculos destinados a cada area geogréfica de los Centros agrupados en la Central
Provincial de Compras de Huelva.

Del numero total de vehiculos contratados, la empresa habra de cumplir como minimo con:

e Un numero suficiente de vehiculos, (Al menos 10% vehiculos ofertados
ambulancias tipo A1, y A2, llevara incorporada rampa para sillas de ruedas
eléctricas de forma que permita dar respuesta a las prescripciones que asi lo
indiquen.

e Al menos el 25% vehiculos RTU deberan incorporar convertidor de corriente a
220V.

e Vehiculo con camilla central en ambulancias tipoB y C.

e Un vehiculo con las adaptaciones correspondientes (rampal/silla/camilla) para
pacientes con obesidad moérbida, pediatricos y de salud mental.

Las ambulancias de la red de transporte urgente deberan disponer de una Tablet-PC con
conectividad via 3G/4G/5G y seran compatibles con la Historia Clinica Digital en Movilidad
del Sistema Sanitario Publico de Andalucia, para instalarles el modulo especifico de
Soporte Vital Basico. Esas a su vez contaran con unos requisitos minimos para garantizar
la compatibilidad con Diraya (con la HCD en Movilidad), como son sistema operativo
Windows 10, un tamafo de pantalla minimo de 10”, puerto USB, wifi, GPS y una con
soporte de alimentacion a 12v. Debera también tener la capacidad de hacer fotos y video.

Los Técnicos de Emergencias Sanitarias de estas unidades, recibiran formacion en el uso y
operativa de la escala de estratificacion del riesgo de los pacientes atendidos, que defina el
Servicio Andaluz de Salud. Se hara un seguimiento del control de calidad del uso de esta
escala.

6.2 Normas para la rotulacion externa de ambulancias de la RTU. Reconocimiento y
visibilidad del vehiculo

La empresa debera adaptar la rotulacion externa de los vehiculos dedicados
especificamente a traslados urgentes a las caracteristicas que se establecen en el PAUE
en su documento: “Titulacion y rotulacién de ambulancias. Adaptacién a las normas UNE”.
Este documento recoge, que después de la actualizacion de los modelos de PPT realizado
en 2018 para el transporte urgente y programado por el SAS, incorporar el documento CEN
(Comité Europeo de Normalizacion) 1789:2007 que es la norma de la Unién Europea para
las ambulancias y vehiculos de transporte sanitario.

Esta norma europea especifica los requisitos para el disefio, las pruebas, el rendimiento y
el equipamiento de ambulancias de carretera utilizados para el transporte sanitario y el
cuidado de los pacientes.
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El CEN elaboro la versidon actualizada de la norma UNE-EN 1789:2007+A2:2015 de
“Vehiculos de transporte sanitario y sus equipos. Ambulancias de carretera”, que en su
anexo C, apartado C, hace una recomendacion para el reconocimiento y visibilidad de las
ambulancias, indicando que “para destacar el reconocimiento y la visibilidad del vehiculo a
la luz del dia el color de la carroceria base deberia ser amarilla (RAL 1016) o blanco”.

“Cuando se seleccione la opcion de la carroceria blanca se deberia utilizar el color adicional
amarillo fluorescente o amarillo (RAL 1016) o rojo fluorescente (RAL 3024) en la superficie
externa de los vehiculos”.

Para el presente contrato la recomendacion de la CEN sera de obligado cumplimiento.

También sera de obligado cumplimiento, la Orden PCI/810/2018, de 27 de julio, por la que
se modifica los anexos II,XI y XVIII del Reglamento General de Vehiculos (RD 2822/1998,
de 23 de diciembre), concretamente en lo referente a luces de advertencias visual que
viene recogido en el anexo XI, en lo referente a la sefial V-1 Vehiculo Prioritario, esta Orden
PCI, indica que las ambulancias deben sustituir las luces de advertencias visual de color
amarillo por otras de color azul, que hasta ahora estaban reservadas a vehiculos policiales,
en un plazo de dos afos.

Ademas, segun las recomendaciones del grupo de trabajo del SAS, en febrero de 2019, se
propone al cambio de coloracion de la carroceria de las ambulancias al amarillo (RAL
1016), que aconseja la norma europea para la homogeneizacion de los vehiculos
destinados a la atencion urgente y emergente, asi como, la inclusion del patrén Battenburg.

Se exime de esta obligacién a los vehiculos que se empleen para sustituir las ambulancias
que circunstancialmente no estuvieran operativas, siempre que la duraciéon maxima de la
sustitucion no exceda, con caracter general, de cuarenta y cinco dias naturales o, en el
caso que se previera un plazo superior, del que establezca el SAS.

La empresa adjudicataria podra afiadir su logo, si lo desea, en algun lugar discreto y
previamente autorizado, sin que afecte a los de la Consejeria de Salud y Consumo y al del
SAS.

Para el resto de los vehiculos, la rotulacion sera diferente a los de la RTU, y se realizara
segun las indicaciones del 6rgano de contratacion, debiendo incluir en cualquier caso el
anagrama corporativo de la Consejeria de Salud y Consumo y del SAS.

6.3 De sus tripulantes
6.3.1 Dotacion minima de los vehiculos.

Los vehiculos deberan contar al menos con un conductor con la cualificacion del personal
prevista en el Real Decreto 836/2012, de 25 de mayo, o normativa vigente durante la
ejecucion del contrato, independientemente de la dotacion adicional que se exija
especificamente en esta contratacion.

Los conductores de los vehiculos de la RTU de la empresa deben estar en posesion del
titulo de formacién profesional de técnico en emergencias sanitarias o correspondiente
titulo extranjero homologado o reconocido, o disponer de la habilitacion para conducir
ambulancias asistenciales conforme al Decreto 35/2014, de 11 de febrero.

En todo caso, cuando el traslado lo requiera, o a indicacion del CCUE de CES 061
Andalucia o del centro sanitario, la empresa debera aportar otro técnico en funciones de
ayudante, donde se genere la necesidad.
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6.3.2 Dependencia.

El personal adscrito al presente contrato dependera a todos los efectos de la empresa
adjudicataria.

6.3.3 Modificaciones.

Se dara cuenta al Servicio Andaluz de Salud de las modificaciones de personal que se
produjeran durante la vigencia del contrato, y se le remitira la documentacion que se exige
de cada tripulante en un plazo maximo de 10 dias contados desde la nueva incorporacion.

6.3.4 Gestion de la flota.

La empresa adjudicataria debera contar con un sistema informatico de gestiéon y con uno o
mas profesionales responsables de la gestion de la flota (niumero de vehiculos,
disponibilidad, estado, limpieza/desinfeccion, etc.), con la formacion y los conocimientos
especificos sobre el manejo de sistemas de comunicaciéon y sistemas de control de
explotacion del servicio.

6.3.5 Uniformidad de los tripulantes y equipos de proteccioén individual (EPIS).

Debe de darse cumplimiento de la normativa sobre ropa de alta visibilidad de trabajo Norma
UNE-EN20471:2013/A1:2017 y equipos de proteccion individual segun Real Decreto
773/1997, de 30 de mayo, sobre disposiciones minimas de seguridad y salud relativas a la
utilizacion por los trabajadores de equipos de proteccién individual, asi como cualquier
normativa de aplicacion en funcion de las caracteristicas y actividad del puesto de trabajo.
Dichas prendas seran facilitadas a sus técnicos por la empresa adjudicataria, incluso en
situaciones de alerta de Salud Publica.

6.3.6 Identificacion de los tripulantes.

La empresa adjudicataria debera identificar de manera adecuada a los profesionales
adscritos al presente contrato durante el traslado de los pacientes con objeto de mejorar la
comunicacion y para facilitar al ciudadano cualquier tipo de reclamacion y/o sugerencia;
ademas de ser una necesidad para todos los profesionales que intervienen en las
actividades del SSPA.

7. CONTROLY VIGILANCIA

El servicio contratado estara sometido al control y vigilancia del érgano de contratacion,
estando la empresa obligada a aceptar la inspeccion de los recursos contratados cuando
fuera requerida, y a remitir toda la documentacion e informes que le fueran solicitados por el
Servicio Andaluz de Salud.

Para el control y vigilancia del presente contrato se constituird una Comision de Seguimiento
formada por un representante de cada uno de los centros sanitarios del Servicio Andaluz de
Salud interesados, un miembro de la CES 061, debiendo quedar representados en la misma,
al menos, el personal facultativo, el personal de enfermeria y los servicios de gestion de
prestaciones y de atencion al paciente. La Comision podrd convocar a sus sesiones a la
persona o personas de la adjudicataria como interlocutores para el seguimiento y control del
servicio. En caso de que la distribucion de la actividad y la organizacién funcional del
transporte lo requiera, se podra constituir una Comision de seguimiento con un solo centro
afectado.
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El control se dirigira a todas las obligaciones y prescripciones técnicas previstas en el
contrato y los pliegos que lo regulan, asi como, en su caso, las mejoras ofertadas por el
adjudicatario y que hayan sido objeto de valoracibn a efectos de adjudicacion y
especialmente hacia una serie de indicadores que conforman el Cuadro de Mando para
seguimiento, preferentemente, trimestral.

Como resultado de estas auditorias/controles, se elevaran las correspondientes actas donde
se reflejaran las conclusiones y propuestas que contribuyan a mejorar la calidad del servicio.

8. INDICADORES A VALORAR EN LAS AUDITORIAS.

8.1 Transporte Programado

Traslado. Se define como traslado cada movilizacion de UN PACIENTE desde
domicilio a centro sanitario. Los retornos tendran la consideracion de UN NUEVO
TRASLADO .

Desplazamiento. Se define desplazamiento el itinerario de una ambulancia dentro
de su ruta desde la primera recogida hasta la llegada al centro sanitario, independiente del
ndmero de pacientes embarcados. El retorno tendra la consideracion de un nuevo
desplazamiento.

Servicio. Se define servicio la solicitud de un traslado de paciente que genera un
desplazamiento. Se recomienda acumulacién de servicio ( traslados) en una misma ruta
generando un Unico desplazamiento.

1.1) Alta urgencias.
¢ N°de servicios.
e Promedio tiempos reales de recogida del total de servicios.

(1) Si no hay un % de Servicios >5% sobre total, con recogida efectiva superior a 60
minutos desde (*).

No aplica penalidades

(2) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 60 minutos
e inferior a 90 minutos desde (*).

Penalidades si hay >5% sobre el total en este tramo o0 acumulado con los siguientes
2 tramos (3-4).

(3) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 90 minutos
e inferior a 120 minutos desde (*).

Penalidades si hay >5% sobre el total en este tramo o0 acumulado con el siguiente
tramo (4).

(4) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 120
minutos desde (*).

Penalidades si hay >5% en este tramo.
Se aplicara penalidades en el mayor tramo, (1-2-3-4), de incumplimiento .

(*) Se considera Inicio del computo del plazo, la hora efectiva de solicitud del servicio con
plena disponibilidad del paciente para el traslado sin anulacion.

1.2) Alta Hospital N° de traslados.
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e N°de servicios.

o Promedio tiempos reales de recogida del total de servicios.

(5) Sino hay un % de Servicios >5% sobre total con recogida efectiva superior a 60
minutos desde (*).

No aplica penalidades

(6) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 60 minutos
e inferior a 90 minutos desde (*).

Penalidades si >5% en este tramo o acumulado con los siguientes 2 tramos (7-8).

(7) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 90 minutos
e inferior a 120 minutos desde (*).

Penalidades si >5% en este tramo o0 acumulado con en el siguiente tramo (8).

(8) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 120
minutos desde (*).

Penalidades si >5% en este tramo.
Se aplicara el mayor tramo, (5-6-7-8), de penalizacion .

(*) Se considera inicio del computo del plazo la hora efectiva de solicitud del servicio con
plena disponibilidad del paciente para el traslado sin anulacién.

1.3) Traslados interhospitalarios N° de traslados
e NOde servicios.
e Promedio tiempos reales de recogida del total de servicios.

(9) Si no hay un % de Servicios >5% sobre total con recogida efectiva superior a 120
minutos desde (*).

No aplica penalidades

(10) Numero de Servicios sobre total con recogida efectiva en plazo superior a 120
minutos desde (*).

Penalidades si >5% en este tramo

(*) Inicio del cémputo del plazo la hora efectiva de solicitud del servicio con plena
disponibilidad del paciente para el traslado sin anulacién.

1.4)Transporte sanitario programado.

En el primer mes de inicio del expediente la Administracién Sanitaria informaré a la empresa
adjudicataria la duracion promedio estimada de cada ruta Y. La duracién se ampliara en 10
minutos adicionales por cada paciente embarcado en ambulancia (Tipo A2) adicional al
previsto para el primer paciente. Para ello se analizaran los siguientes aspectos:

e NO de traslados por ruta.
e Numero de desplazamientos de ambulancias por ruta.

e Promedio de pacientes embarcados en cada desplazamiento.
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e Promedio tiempos reales de recogida @ del total de traslados.

(1). Los traslados en ambulancias colectivas para trayectos (ida o vuelta) de mas de 30 kildémetros, no deberan exceder,
como maximo, un 50% del tiempo estandar (segin mapa oficial de carreteras del Ministerio de Fomento) que se tarde
desde el origen hasta el punto de llegada.

« Los traslados en ambulancias colectivas para trayectos (ida o vuelta) de menos de 30 kilémetros, no deberan exceder,
como maximo, un 100% del tiempo estandar (segun mapa oficial de carreteras del Ministerio de Fomento) que se tarde
desde el origen hasta el punto de llegada.

* Los traslados en ambulancias colectivas dentro del término municipal donde radique el centro sanitario no podran
exceder de 60 minutos.

* En el caso de transporte colectivo, la espera maxima de un paciente dentro de una ambulancia mientras espera la
movilizacién de otro/s paciente/s ser& como maximo de 30 minutos.

Los tiempos de referencia indicados podran ser objeto de modificacion si durante la vigencia del contrato circunstancias
ajenas a la optima prestacién de este alteran los tiempos de referencia ( Obras en vias publicas, fenémenos
meteoroldgicos, etc.)

(2). Recogida. Para la definicién de este indicador se considerara el tiempo transcurrido desde la hora programada para

el traslado del paciente a su domicilio/centro sanitario , hasta el momento efectivo de inicio del traslado, salvo demoras,
retrasos en programacion no imputables al contratista.

e Demoras en la recogida del paciente.(lda)

Si en el periodo analizado existe un % de recogidas superior al 5% sobre el total de
recogidas donde la demora ,( Espera del paciente), supera en mas de 30 minutos el
horario previsto de recogida se aplicaran penalidades.

e Demoras en la recogida del paciente.(Retorno)

Si en el periodo analizado existe un % superior al 5% sobre el total de retornos donde la
demora, ( Espera del paciente), supera en mas de 30 minutos el horario previsto de
retorno se aplicaran penalidades.

Los servicios de retorno donde se acumulen en un Unico desplazamiento varios traslados
( Tipo A2) se afadiran 15 minutos adicionales por cada paciente adicional al primero.

Sin penalidades. 1 paciente <30 minutos.
2 pacientes <45 minutos.
3 0 mas pacientes < 60 minutos.

La informacion a valorar para la estimacion, en su caso, de los % de servicios que incurren
en demora sera facilitada por los servicios de gestion de pacientes en los centros, debiendo
ser contrastadas con las aplicaciones validadas para gestion de rutas.

1.4) Causas de rescision Contrato por incumplimientos en el transporte sanitario
programado.

Si durante un periodo consecutivo de 3 meses se constata, que se han alcanzado los limites
maximos de penalizaciéon previstos en los apartados 1.1-1.2-1.3-1.4,.La Administracion
Sanitaria, previa audiencia del contratista, podré acordar la resolucion del contrato.

8.2 Oftros indicadores auditables.

2.1) El estado de los vehiculos de transporte:
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Climatizacion, insonorizacidén del habitaculo, aspecto exterior, dafios en los vehiculos y
limpieza.

2.2) Existencia de la dotacion de material sanitario y no sanitario descrito en el ANEXO Il del
PPT.

Verificar los equipos cuentan, segun tipo, con la dotacién minima prevista en Anexo Il o
aquella que durante la ejecucion del contrato se acuerde incorporar como consecuencia de
innovaciones/nuevas recomendaciones sanitarias.

2.3) Existencia de vehiculo de sustitucion, en su caso.

Con idénticas caracteristicas a las solicitadas y con la dotacidn requerida de la red de
transporte urgente/programado para su uso inmediato en caso de necesidad. En los casos
de sustitucion la empresa debera informar de esta situacion para la verificacion previa del
cumplimiento de las caracteristicas del equipo.

La Comision de Seguimiento al inicio del contrato y durante la ejecucién del mismo podra
solicitar supervisién de los equipos disponibles en la empresa para sustituir los equipos
vinculados al contrato con la finalidad de certificar la idoneidad de los mismos y agilizar, en
su caso, los procesos de sustitucion.

2.4) Incumplimiento de la obligacion de transporte integral.

Entendido como el traslado de un paciente en un lugar distinto al de su domicilio.
2.5) Envio de estatus al CCUE.

Para el control del nivel de cumplimentacion de status se establece como documento oficial
de referencia el cuadro de mandos del Sistema Integral de Urgencias y Emergencias del
PAUE.

La verificacion en el cumplimiento de estatus esta referida al transporte sanitario urgente
y se evaluaran los indicadores aportados en el Cuadro de Mando del PAUE.

2.6 )Reclamaciones de usuarios imputables al servicio.

Computaran las reclamaciones tramitadas por los Servicios de Atencién al Ciudadano de los
Centros de conformidad con el procedimiento establecido por el Servicio Andaluz de Salud.
Las reclamaciones deberan ser contrastadas y conformadas por la Comisién de Seguimiento
prevista en este pliego.

La persona adjudicataria esta obligada a dar respuesta a las reclamaciones que se
interpongan por parte de los usuarios, remitiendo a la Administracion Sanitaria antes de 7
dias un informe detallado sobre las reclamaciones y/o un plan de subsanacién de
deficiencias si procede.

La empresa debera disponer de un sistema de gestion y control de las reclamaciones que
permita la explotaciéon de los datos registrados, con datos sobre motivo de reclamacion,
plazo de respuesta y medidas implantadas para resolver su reiteracion.

2.7) Por incumplimiento de los indicadores de Acuerdo de Nivel de Servicio establecidos
para los Sistemas de informacion. Se evaluara trimestralmente a partir de los Indicadores
obtenidos en dicho periodo en los Acuerdos de Nivel de Servicio (ANS) de los sistemas de
informacién que se recogen en el Anexo lIl.

2.8) Por deficiencias observadas en los Registros de Control y Vigilancia.

La inspeccion de los vehiculos y la valoracion de los apartados 2.1 a 2.7 se haréa constar en
el modelo que figura como ANEXO IV del presente Pliego de Prescripciones Técnicas. No
obstante lo anterior la Comision de Seguimiento, previa informacion al adjudicatario, podra
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modificar el formato y contenido de los elementos a verificar justificando adecuadamente los
cambios operados.

Se cumplimentara al final de la inspeccién y habran de firmar los representantes de la
Comision y el representante de la empresa.

En dicho modelo el cumplimiento de los requisitos establecidos en este pliego (Indicadores
2.1 a 2.7), en funcién del resultado, se valorard con un punto cuando se cumplan los
requisitos del pliego, con 0 puntos cuando no se cumplan, y con mayor que 0 puntos y menor
o igual a 0.9 puntos cuando exista cumplimiento defectuoso, tal como se detalla a
continuacion:

Los incumplimientos observados por los equipos de inspeccidn se haran constar igualmente,
siendo objeto de valoracion en el proceso de penalizacion por cumplimiento defectuoso
previsto en el contrato y los pliegos.

Cumplimiento
defectuoso
del contrato

Cumplimiento

Aspectos para valorar
P p del contrato

1.4) Los tiempos de espera de los pacientes en el transporte programado| 1 0-0,9
segun lo especificado

1.4) Duracién de los traslados en el transporte programado. 1 0-0,9
2.1) El estado de los vehiculos de transporte 1 0-0,9
2.2 ) Existencia de la dotacion de material sanitario y no sanitario descrito en 1 0-0,9

el Anexo Il del PPT.

2.3) Existencia de vehiculo de sustitucion de idénticas caracteristicas a las 1 0-0,9
solicitadas y con la dotacion requerida en la red de transporte urgente para
su uso inmediato en caso de necesidad. (*) En caso de haberse solicitado

2.4) Incumplimiento de la obligacion del transporte integral 1 0-0,9
2.5) Envio de estatus al CCUE del 061 1 0-0,9
2.6) Reclamaciones de usuarios imputables al servicio. 1 0-0,9
2.7) Incumplimiento de los indicadores de Acuerdo de Nivel de Servicio 1 0-0,9

establecidos para los Sistemas de informacion

Cuando el objeto de la inspeccién lo requiera, ésta se realizara en las instalaciones del
centro sanitario al que esté adscrita la ambulancia objeto de inspeccion, o,
excepcionalmente, en las instalaciones del empresario. En estos casos se determinara de
forma aleatoria, o por indicacion expresa de la Comision, el vehiculo o vehiculos a
inspeccionar, asi como el dia de la inspeccién. La Comisién establecera el régimen,
calendario y nimero de vehiculos a inspeccionar. La empresa adjudicataria debera facilitar
la presencia del vehiculo a inspeccionar en el horario indicado, adoptando las medidas
necesarias para garantizar la operatividad del servicio durante la paralizacion del equipo.

Por correo electrénico o por otro medio de comunicacién fehaciente se comunicara a la
empresa adjudicataria, con 24 horas de antelacion, qué vehiculos se van a inspeccionar, al
efecto de que designen a la persona de la empresa que habra de estar presente. Asi mismo,
podran realizarse sin previo aviso todas las inspecciones de vehiculos que la comision de
seguimiento estime conveniente para el mejor desarrollo del objeto del contrato.

9. CLAUSULASTIC.
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La Subdireccién de Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (en adelante,
STIC) del SAS en base a la Resolucion SA 0157/2013 de 4 de abril de la Consejeria de
Salud queda establecida como la encargada de la prestacion de servicios TIC en los
diferentes centros de titularidad de la Consejeria de Salud, lo que le confiere el caracter de
unico 6rgano competente en materia TIC de dichas entidades. En base a ello, seran de
obligado cumplimiento las normativas y politicas de seguridad vigentes establecidas por la
STIC, que estaran a disposicion de los interesados y seran actualizadas con caracter
periodico. Todas las peticiones de instalacion, puesta en marcha o incorporacion de nuevos
dispositivos, aplicaciones sanitarias o sistemas de informacién necesitan de la aprobacién
expresa y validacion de su idoneidad por parte de la STIC provincial. En concreto estas
normativas afectan a todos los sistemas informaticos (en adelante “Elementos TIC”)
incluidos en la propuesta, como, por ejemplo: servidores, PCs, impresoras, PDAs,
dispositivos moviles, dispositivos de Electro medicina, dispositivos de red, sistemas de
informacion, sistemas empotrados, integraciones de sistemas existentes, etc. La anterior
lista es orientativa y la aplicacion de esta normativa no sélo se aplica a estos elementos
sino a cualquier otro elemento TIC interno o externo que esté incluido en la oferta. A titulo
informativo, en el ANEXO VI Clausulas TIC generales adjunto al presente PPT se detallan
las principales normativas y medidas de seguridad de obligado cumplimiento.

10. ANEXOS PPT

ANEXO |
ANEXO Il
ANEXO 1ll
ANEXO IV Y IV BIS
ANEXO V
ANEXO VI
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