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Informe de justificacié de modificacié d’expedient .

Expedient: CSISEOL1903

Descripcio del servei/subministrament: Servei de d'assessorament estratégic i
consultoria sobre la humanitzacié d'elements comunicatius (informacié escrita, retolacié i
senyalitzacio) i altres elements visuals que facilitin I'estada i navegacié en els espais dels
centres del Consorci Sanitari Integral, aixi com la produccié i la instal-lacié dels materials
necessaris per dur a terme el projecte resultant.

Data de finalitzacié del contracte: 1 de desembre de 2024
Import total de la modificacié proposada (sense IVA): 96.850,00 € (50%)

Justificacid de la modificacio:

De conformitat amb el que s'estableix en I'epigraf | de la clausula CINQUANTA-UNENA del
Plec de Clausules Administratives Particulars i I'epigraf G del Quadre de caracteristiques
especifiques, per tal d'assegurar la cobertura durant tota la durada del contracte, es va
considerar admesa la possible modificacié del contracte quan hi hagi justificacié suficient de
la concurréncia d'alguna de les circumstancies previstes en I'article 205 de la LCSP.

Es proposa, per tant, una ampliacié del 50% de la quantia del contracte a causa de les
circumstancies sobrevingudes imprevisibles en el moment en qué va tenir lloc la licitacié del
contracte que s'expliquen a continuacio: .

El dimensionament fet inicialment a I'expedient ha quedat insuficient per cobrir les
necessitats derivades de I'adaptacié assistencial que ha obligat a fer la pandémia de
COVID-19. Hi ha hagut un increment dels requeriments de serveis i productes descrits a
I'expedient, especialment dels elements visuals, de la seva produccid i instal-lacié.

La pandémia ha comportat canvis d'escenaris, que entre d’altres, s’han recollit en plans de
contingéncia, principalment en els hospitals del Consorci Sanitari Integral. Com es pot
veure als annexos, cada escenari suposa I'ampliacié, reubicacio, obertura o tancament
d'espais. | tambg el canvi de circuits, tant funcionals com fisics, per a professionals i per a
usuaris i familiars. També suposa I'augment i la modificacié de la informacioé que reben tots
aquests col-lectius.

Des de l'inici de la pandémia en marg de 2020, s’han produit en total set grans canvis
d'escenari (I'esclat de la pandémia i sis posteriors), cadascun dels quals implica situacions,
primer, d'escalada i, després, de desescalada.

Entre les actuacions més importants derivades de canvi d’escenaris als diferents centres,
es pot destacar:

- L'activacio d'unitats d'hospitalitzacié especifiques COVID i la transformacié de les
existents i l'ocupacio d'altres espais addicionals a tots els hospitals del Consorci, amb el
canvi de circuits funcionals i fisics durant aquests dos anys. Aixd ha estat també aplicable a
les urgéncies i a les unitats de cures intensives (UCI). També s’han produit canvis a les
unitats de les residencies del Consorci.
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- L'adaptacio de I'espai de Rehabilitacié de I'Hospital General de I'Hospitalet a l'inici de la
pandémia per acollir llits COVID i la seva tornada a l'activitat normal.

- El canvi d'ubicacié del Servei de Rehabilitacié de I'Hospital de Sant Joan Despi per
ampliar espai dedicat a les Urgéncies del centre.

- En cada escalada, la utilitzaci6 parcial i gradual de I'edifici annex B de I'Hospital de Sant
Joan Despi, a partir d'agost de 2021, amb el trasllat d'activitat a aquest bloc i, despreés, la
tornada a la ubicacié habitual durant la desescalada.

- L'obertura de la Unitat Geriatrica d’Aguts a I'Hospital Dos de Maig.

Per tant, i d'acord amb les esmentades previsions de I'epigraf | de la clausula CINQUANTA-
UNENA del Plec de Clausules Administratives Particulars i I'epigraf G del Quadre de
caracteristiques especifiques, es sol-licita la modificacié d'aquest expedient per dotar de
cobertura a les noves necessitats descrites.

Signatura responsables del co

Sra. Palmira Tejero
Directora d’Atenci6 al Ciutada 1

L'Hospitalet de Llobregat, a 25 de marg de 2022.
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1. Objectiu del document

L'objectiu d’aquest document és la definicio de les etapes del pla de contingéncia en I’'Hospitalitzacio en el cas
d'un rebrot del Covid-19.

2. Ambit d’aplicacié

Aquest document defineix el pla de contingéncia d'Hospitalitzaci6 en I'Hospital Dos de Maig (HDM)

3. Indicadors sentinella

Els indicadors principals per identificar les etapes del pla de contingéncies son:
a) nombre de pacients hospitalitzat amb diagnostic de Covid-19 per PCR
b) nombre d'ingressos Covid-19 diaris des de urgéncies / trasllats HSP
¢) nombre de nous casos Covid-19 diaris a les urgéncies de I'HDM

Altres indicadors secundaris que poden donar informacié addicional a tenir en compte en les decisions:
a) numero de nous casos per dia positius en Covid-19 confirmats per PCR o test en Catalunya.
b) ndmero de nous éxitus Covid-19 diaris en centre hospitalaris en Catalunya.
c) evolucié de I'ocupacié de pacients Covid-19 en les hospitalitzacions d'aguts de Broggi i Hospitalet i en
el centre Sociosanitari d'Hospitalet i ocupacié de pacients No Covid-19
d) evoluci6 de I'ocupacid de pacients Covid-19 en la UCI i ocupacio de pacients No Covid-19 de
I'Hospital Moisés Broggi.

4. Etapes d’increment de la capacitat:

Amb I'aprenentatge de la primera fase del Covid-19 entre febrer i juny del 2020, es defineix un pla de 5 etapes en
funcié de I'evolucié de la quantitat de nous positius Covid-19 a urgéncies i/o ingressos a hospitalitzaci6.

Escenari 0: etapa de preparacio, s'activa amb I'aparicié de nous positius a Catalunya.

Escenari 1: s’activa en el moment que tinguem el primer positiu al centre. (<5% pacients ingressats respecte al
total de llits disponibles) '

Escenari 2: s'activa en el moment que passem de les 20 entrades/dia de positius en Covid-19 6/i més 15 pacients
ingressats COVID positius. (entre 5-25% pacients ingressats respecte al total de llits disponibles)

Escenari 3: s'activa en el moment que tinguem més de 60 entrades/dia de positius en Covid-19 6/i més de 60
pacients ingressats COVID positius. (>25% pacients ingressats respecte al total de llits disponibles)

Retorn normalitat: s’activa en el moment que comengca la reduccié d'entrades/dia.
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5. Accions a activar en cada escenari:

Escenari 0: Escenari de preparacio, s’activa en el moment que hi hagi nous positius a Catalunya

= Suspensi6 jornades, congressos, seminaris, formacions externes
= Suspensi6 de reunions/sessions/formacions no critiques.

* Anul-lacié d'activitats d'alumnes en practiques.

* Anul-lacié programa voluntariat.

* Suspensi6 formacions internes.

= Seguiment estadistic diari de |a situacié Covid.

= Reforg de neteja de les arees critiques

= Garantir material EPI's (depanamEnt Logistica)

Escenari 1: S’activa en el moment que tinguem el primer positiu al centre. (<5% pacients
ingressats respecte al total de llits disponibles)

Espais:
= HDM: Unitats d’'Hospitalitzaci6 especifiques COVID: Actualment la UH2 reservada per a pacients Covid
confirmats o sospita (es pot decidir canviar la unitat segons la necessitat d'aillaments).
L'activacié d'aquestes unitats és immediata, si la unitat esta activa. Necessitat de 48h si la unitat esta tancada.

Altres accions:
= Equips estables de professionals, per evitar multiplicar els contagis
= Ingrés a planta amb resultat de PCR

Escenari 2: S'activa en el moment que passem de les 20 entrades/dia de positius en Covid-19 &/i més 15
pacients ingressats COVID positius. (entre 5-25% pacients ingressats respecte al total de llits disponibles)

Espais:

* HDM: Apertura d'unitats d’hospitalitzacié (unitat 3 o unitat 4) com unitats Covid, en funcié del buidat per Ia des
programacio quirtrgica i de CCEE

L'activacié d'aquestes unitats és immediata, si la unitat esta activa. Necessitat de 48h si la unitat esta tancada.

= ESIC: Es transforma en la zona de visites urgents sense sospita COVID.

Altres accions:

* Activacio Comité de crisi diaria a les 8:45h (convocar a Farmacia)

* Limitaci6 dels permisos dels professionals i eliminar reduccié de jornades si cal (fase 2)

= Suspensit de les intervencions quirdrgiques no urgents.

= Suspensié de tota I'activitat programada de CCEE, ESIC i Hospital de Dia.

* Limitaci6 de portes d'accés al centre i control d’accés d'acompanyants .

* Accés a TV sense necessitat de pagar per als pacients amb aillament Covid a les habitacions.
* Increment de professionals per incrementar volum a HADO.

* Activar plataforma per comunicar-nos amb els familiars de manera telematica o professionals positius.
* Sollicitar a Catsalut I'activacié d'Hotels per a descans i seguretat dels professionals.

* Paralitzacié obres U4 i preparaci6 planta
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Escenari 3: S'activa en el moment que tinguem més de 60 entrades/dia de positius en Covid-19 of/i més de
60 pacients ingressats COVID positius. (>25% pacients ingressats respecte al total de llits disponibles)

Espais:

= HDM: Lapertura de noves unitats (HDIA, UAQ), Covid anira en funcié del buidat per la des-programacio
quirGrgica i de I'activitat programada. L'activacié d'aquestes unitats no és immediata, requereix més de 48h per
muntar-les. Es poden activar fent servir el IMA (en fase d'elaboraci6 actualitzaci6 a SAP i senyalitzacid)

Altres accions:

= Suspensi6 de la resta d'activitat quirdrgica menys la indispensable
= Gestionar I'activacié de drenatge de pacients a Hotels Salut.

= Derivaci6 de pacients a Cliniques Privades.
= Habilitar poliesportiu per drenatge de pacients.
= Reforgar el circuit de les funeraries.

Retorn normalitat: Escenari de normalitzacié de les accions d’increment






