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1. OBIJECTE DEL CONTRACTE
L'objecte del contracte és un servei d’elaboracié i implantacié d’un projecte de millora del procés
d’hospitalitzacié al Consorci Sanitari de Terrassa (CST, en endavant), en concret a I'Hospital de
Terrassa, amb la finalitat de promoure els canvis necessaris per millorar la qualitat de I'atencio,
I'experiéncia de les persones i reduir-ne les ineficiencies (estades, ingressos i d’altres activitats

assistencials evitables o que no aporten valor a la practica clinica).

"abast del procés d’hospitalitzacio de pacients medics aguts (medicina interna i especialitats, Unitat
Geriatrica d’Aguts i Subaguts) comenca en el moment que es decideix I'ingrés i acaba amb I'alta
hospitalaria. D’aquesta manera, el tram inicial del procés que es produeix al Servei d’Urgéncies

Hospitalaries també en forma part.

2. ANTECEDENTS: FASE PREVIA AL PROJECTE
La Direccié del CST, en linia amb els 9 eixos estratégics que es van establir en el seu Pla Estratégic
2021-2024, esta compromesa amb la prestacid d’un servei assistencial de qualitat, huma i

participatiu, basat en I'evidéncia i orientat a obtenir resultats de valor per a les persones.

Els objectius de la prestacio del serveiila qualitat assistencial passen irrenunciablement per gestionar

de forma eficient els processos clau de l'activitat assistencial.

En aquest context, la Direccid va identificar que I'activitat del Servei d’Urgencies de I'Hospital de
Terrassa era susceptible de millora i, dins d’aquest plantejament d’optimitzacié de processos, ho va
prioritzar per 'alt impacte que aquest Servei té en el funcionament del centre, aixi com en I'atencio

a la poblacio de referéncia de I'entitat.

Afinals de 2022 es va fer una primera actuacié mitjancant la contractacio externa d’una consultoria
especialitzada en la implantaci6 de metodologies de millora continua i experta en el

desenvolupament de projectes de millora de gestié operativa en I'ambit assistencial.

Aquesta consultoria va realitzar una analisi en profunditat del procés i de la gestid associada
elaborant, com a resultat, un informe amb la proposta d’un pla d’accié al Servei d’Urgencies de

I'Hospital de Terrassa, que es va implantar mitjancant la licitacio de I'expedient CST/22-06.
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La implantacié d’aquest pla va evidenciar que, per incrementar |'eficiencia del procés, s’hauria de
considerar també la millora del drenatge de pacients amb criteri d’ingrés cap a la Unitat

d’Hospitalitzacio.

3. DEFINICIO DEL SERVEI
Actualment, el CST segueix amb la millora continua dels seus processos clau i estableix el seu

seguiment en la gestié dels processos d"hospitalitzacio.

El servei consistira en l'elaboracié i posada en marxa d'un projecte de millora del procés
d’hospitalitzacié a I'Hospital de Terrassa. L'objectiu del servei haura de ser el de provocar i promoure
canvis en la manera de fer i actuar mitjancant una metodologia que s’adapti a la cultura i als

professionals del CST.

Es considera que el projecte de millora del procés urgent es troba realitzat i el licitador no podra
contemplar a la seva oferta actuacions (ni costos) dirigits a repetir (total o parcialment) treballs

executats en aquesta fase previa.

Tot i aixi, donat que el procés d’hospitalitzacio (que esta condicionat a I'ingrés del pacient) s’inicia en
major part al procés urgent, el licitador podra plantejar a la seva proposta I'adaptacio dels processos
establerts. Per a tal fi, el CST proporcionara accés a I'empresa adjudicataria a tota la informacid i
documentacié utilitzada i generada en la implantacié d’aquest projecte, respectant sempre els

compromisos de confidencialitat establerts.

Les principals linies d’actuacié del projecte de millora hauran de contemplar els seglients aspectes:

— Esconcretara en els processos d’hospitalitzacié de I'ambit de medicina interna i especialitats,
i les Unitats Geriatrica d’Aguts (UGA) i Subaguts.

— Aplicacié de metodologies Lean o similars per a la Gestio de Processos: a partir de I'estudi dels
diferents processos assistencials i no assistencials del CST es promoura un pla de millora que
repercuteixi en la gestid operativa necessaria per obtenir resultats esperats en qualitat
assistencial, experiencia de les persones i indicadors d’eficiencia assistencial (TRIPLE AIM).

— Incentivara la planificacid, el treball en equip i la comunicacid dels professionals dins dels
processos d’hospitalitzacié del pacient medic.

— Com a suport per a la implantacié dels canvis necessaris, incorporara eines tecnologiques de
transferencia estructurada d’'informacio entre professionals en els diferents moments de
traspas de responsabilitat i d’informacio clinica.

— El projecte contemplara el treball en co-creacié amb els pacients i I'avaluacio de I'experiéncia
de les persones.

— Definicid, seguiment i avaluacié del Quadre de Comandament del procés d’hospitalitzacié per
a la correcta pressa de decisions, considerant els aspectes del contracte i la contraprestacié
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per resultats definida pel CatSalut.
— Millorar els resultats d’eficiencia esperats:

1. Assolir 'Estada Mitjana (EM) esperada per complexitat a I'Hospital de Terrassa, segons el
criteri establert amb les eines de benchmark (lametrics, BS3,...), amb I'objectiu d’assolir el
benchmark value.

2. Adequar els criteris d’ingressos d’urgeéncies a I'ambit medic.

Millorar la gestié de llits d’hospitalitzacid, reduint les estades fora de planta dels pacients
i la dispersio dels pacients per especialitats en diferents plantes d’hospitalitzacio.
4. Millorar I'indicador que fa referencia a I'alta del pacient abans de les 12:00 pm.

4. EQUIP DE PROJECTE
Els licitadors hauran d’identificar els recursos assignats al projecte (equip de projecte) i nomenar la

figura d’un Director de Projecte, que sera el referent de I'empresa adjudicataria i I'Unic interlocutor

valid davant de la Direccio del CST.

El Director de Projecte haura de ser un consultor estratégic sénior en la gestié de processos
assistencials i haura d’exercir de responsable del contracte per part de I'adjudicatari i donar resposta
a les incidéncies que puguin apareixer durant I'execucid del mateix (desviacions, dificultats,

problemes, conflictes...).

El referent operatiu, tant de les actuacions contemplades com de totes les activitats que se’n derivin
de la implantacio del projecte, sera el Director de Projecte. Haura de disposar d’una monitoritzacié
permanent de I'estat d’execucié i, de manera preventiva, haura d’identificar els possibles problemes,
proposar les solucions o alternatives adequades per a la seva resolucid i corregir les desviacions que
es detectin. Tanmateix, podra treballar de forma col-laborativa o integrar un/s consultor/s junior/s al

seu equip de treball.

Les tasques concretes de la figura del Director de Projecte seran:
— Planificacié detallada del projecte: cronograma, estructura i continguts, recursos técnics i
humans necessaris.
— Assessorament del sistema, procediments, eines d’administracio i control del projecte
— Establiment d’'una metodologia de treball.

— Administracio i control del projecte: qualitat, compliment de les tasques i del calendari de
treball, control de canvis, etc.

— Lliurament d’informacio periodica al CST de I'estat del projecte: control, seguiment, desviacid
de costos, seguiment de la implantacio, etc.

— Elaboracié del Pla de Gestid del Canvi.

— Disseny del Pla de Millora Continua dels Processos.
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— Proposta de mesures correctores en cas de desviacio.
Els membres de I'Equip de Projecte s'integraran amb els equips assistencials i el Departament de

Qualitat Assistencial del CST durant tota I'execucio del projecte.

En cas de disconformitat, a peticié raonada i per escrit de la Direccié del CST, I'empresa adjudicataria

estara obligada a substituir qualsevol membre de I'Equip de Projecte.

Els treballs contemplats en el contracte es duran a terme presencialment a les instal-lacions del CST,
mitjancant reunions grupals, entrevistes personalitzades amb el personal implicat, treball de camp

in situ a I'Hospital de Terrassa, etc.

Enaquest sentit, I'empresa adjudicataria podra utilitzar la infraestructura del CST (xarxa, equipament
i/o programari) exclusivament per a I's o benefici del CST en el marc de I'execucié del contracte. Per
motius de garantia de seguretat, qualsevol voluntat d’utilitzar aquests recursos técnics
(infraestructures, sistemes d’informacid, etc.) sera previament notificada i justificada al CST amb un
informe de necessitats i analisi de beneficis i riscos per a I'entitat. L'autoritzacié haura de ser expressa

i no tacita per part del CST.

Aixi mateix, el CST i 'empresa adjudicataria crearan un Comite d’Implantacid i Seguiment del
Projecte. Aquest Comite, en el que haura de participar inexcusablement el Director de Projecte,
haura de disposar de tota la informacié necessaria per efectuar, de manera eficag i eficient, les
tasques que li siguin atribuides que, com a minim, seran:

— Establiment de les linies estratégiques del projecte, segons la politica del CST.

— Aprovacio6 de la planificacié i de les fases del projecte.

— Actes i analisi del progrés del projecte.

— Seguiment mensual i avaluacié global del projecte.

— Control de les desviacions del projecte.

— Aprovacio, seguiment i avaluacié dels plans d’actuacio.

— Acceptacié formal de la finalitzacié de cadascuna de les fases del projecte.

5. ESTRUCTURA | FASES DEL PROJECTE
El projecte per a la millora de processos d’hospitalitzacid del CST haura d’estar estructurat segons les

seglients fases:

= Fase 1. Diagnostic del procés d’hospitalitzacié del pacient médic als serveis de medicina
interna i especialitats, UGA i subaguts.

=  Fase 2. Proposta d’'un model organitzatiu de treball en equip per al procés d’hospitalitzacio
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amb la implicacio dels professionals i pacients.

= Fase 3. Implantacio de la proposta de Medicina amb sessions formatives i de treball amb els
professionals del servei implicats en hospitalitzacié i de co-creacié amb pacients.

=  Fase 4. Seguiment i avaluacié del projecte.
'adjudicatari haura de consensuar amb el CST els processos reorganitzatius que siguin necessaris
per a la implantacié de les actuacions contemplades al projecte. El resultat d’aquest consens es
recollira a les actes de les reunions del Comite d’implantacid i Seguiment del projecte (veure apartat

4 d’aquest PPT).

Aixi mateix, en el cas de la formacid en habilitats, 'empresa adjudicataria haura d’elaborar el

pertinent Pla de formacié.

Cadascuna de les fases es donara per conclosa amb el vistiplau explicit del CST i amb el lliurament
obligatori, per part de I'empresa adjudicataria, d’'un document de resum del contingut de cada fase.

El termini maxim d’execucio per a la totalitat del projecte sera de 40 setmanes.

6. CONDICIONS DE FACTURACIO
La facturacié de I'objecte del contracte es dividira en una part fixa i una de variable (corresponent al

10% de I'import total d’adjudicacid), segons es detalla a I'apartat 8 de la Memoria Descriptiva:

La part fixa es facturara de manera mensual, ajustada a la durada del projecte, sempre que es

compleixin les condicions establertes en aquest PPT.

La part variable quedara supeditada al compliment dels indicadors definits segons els resultats

d’eficiencia esperats, especificats a I'apartat 3 d’aquest PPT.

El punt de referéncia sera la data d'inici efectiva de la prestacié del serveii els valors dels indicadors
que proporcionara el Departament de Control de Gestid i analisi d'informacio del CST, segons els

registres de 'activitat assistencial.

Durant les 4 Ultimes setmanes del projecte es realitzaran auditories de la implantacié i s’agafaran els
valors d’aquests indicadors. A partir de la suma dels indicadors de cada setmana, es fara una mitjana

de les 4 per comparar-la amb els valors inicials.

La part variable s'abonara proporcionalment a partir de I'assoliment d’una reduccié minima d’un
35% de la diferéncia entre els valors dels indicadors de I'estada real i I'esperada, segons benchmark
desembre 2023. L'assoliment d’una reduccio del 50% de la diferencia suposara I'obtencié del 100%

de la part variable.
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7. OFERTES

Les empreses licitadores presentaran, en el sobre B, una memoria técnica que contindra, de manera

especifica i desenvolupada, els seglients punts:

1.-

8.-

Pla de projecte, d’acord amb les fases establertes a I'apartat 5 d’aquest PPT.

Metodologia de treball.

Equip de Projecte, detallant la relacié de mitjans personals assignats a I'execucié del contracte:
3.1.- Descripcio breu i esquematica de 'organitzacié general de I'empresa.

3.2.- Descripcié de I'Equip de Projecte proposat per a cadascuna de les fases del projecte,

incloent nombre de persones, dedicacié horaria i perfil professional. Es tindra especial cura

de no incloure dades dels membres de I'equip (rol dins I'equip, projectes en els que hagin

participat...) que es valoraran mitjancant I'obertura del sobre C.

Cronograma del projecte, detallat per fases i subfases (tenint present que el termini maxim per
a I'execucio completa del projecte sera de 40 setmanes).

Descripciod dels documents a entregar a la finalitzacié de cadascuna de les fases del projecte.
Pla de Formacio (incloent calendari, recursos i material per a la formacio).

Pla de comunicacié i gestid del canvi.

Millores (potestatives, no obligatories).

La inclusié d’aspectes técnics avaluables mitjancant criteris quantificables automaticament dins

I'oferta del sobre B (que inclou aspectes subjectes a valoracié sota un judici de valor), suposara

I'exclusié automatica del licitador en el procediment i, en consequléncia, ja no s'obrira el sobre C

(documentacié sotmesa a criteris quantificables automaticament).

En el sobre C, 'empresa licitadora haura d’incloure informacié de I'experiéncia professional i

formacié dels membres de I'Equip de Projecte, mitjangant:

— CV del Director de Projecte proposat, que inclogui titulacions académiques i trajectoria

professional.

— CV dels consultors assignats a I'Equip de Projecte, que inclogui titulacions académiques i

trajectoria professional.

LU'empresa licitadora haura d’emplenar obligatoriament I’Annex economic (OE) i I’Annex C1 de

Criteris d’Avaluacié Automatics, i que els inclogui al sobre C.
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8. MILLORES

Quedaran excloses totes aquelles millores que alterin la base principal de la prestacié del servei que

és objecte del contracte i tots aquells elements que sén obligatoris per normativa o per al

desenvolupament del servei.

9. SANCIONS | PENALITATS TECNIQUES PER INCOMPLIMENT

El CST podra imposar una penalitzacio de 2.000 € per cada setmana (set dies) de retard quan,
per causes imputables al contractista, es produeixi una demora respecte dels seglients terminis:
= ladata d'inici efectiva del servei.

= |esdates de finalitzacié de cadascuna de les etapes del projecte establertes a la seva oferta.
= |a data limit de finalitzacié del projecte, establerta en 40 setmanes des de la signatura del

contracte.

El CST també imposara una penalitzacid en el cas d’execucid defectuosa del servei objecte

d’aquest contracte segons es detalla a continuacié:

= Encas de no assoliment de I'objectiu minim establert en una reduccio del 10% de I'estada
mitjana del pacient, per causes imputables al contractista, el CST aplicara una sancio d’un

5% de I'import d’adjudicacio.
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	Els treballs contemplats en el contracte es duran a terme presencialment a les instal lacions del CST, mitjançant reunions grupals, entrevistes personalitzades amb el personal implicat, treball de camp in situ a l’Hospital de Terrassa, etc.
	En aquest sentit, l’empresa adjudicatària podrà utilitzar la infraestructura del CST (xarxa, equipament i/o programari) exclusivament per a l’ús o benefici del CST en el marc de l’execució del contracte. Per motius de garantia de seguretat, qualsevol ...
	Així mateix, el CST i l’empresa adjudicatària crearan un Comitè d’Implantació i Seguiment del Projecte. Aquest Comitè, en el que haurà de participar inexcusablement el Director de Projecte, haurà de disposar de tota la informació necessària per efectu...
	⎯ Establiment de les línies estratègiques del projecte, segons la política del CST.
	⎯ Aprovació de la planificació i de les fases del projecte.
	⎯ Actes i anàlisi del progrés del projecte.
	⎯ Seguiment mensual i avaluació global del projecte.
	⎯ Control de les desviacions del projecte.
	⎯ Aprovació, seguiment i avaluació dels plans d’actuació.
	⎯ Acceptació formal de la finalització de cadascuna de les fases del projecte.

	5. ESTRUCTURA I FASES DEL PROJECTE
	El projecte per a la millora de processos d’hospitalització del CST haurà d’estar estructurat segons les següents fases:
	▪ Fase 1. Diagnòstic del procés d’hospitalització del pacient mèdic als serveis de medicina interna i especialitats, UGA i subaguts.
	▪ Fase 2. Proposta d’un model organitzatiu de treball en equip per al procés d’hospitalització amb la implicació dels professionals i pacients.
	▪ Fase 3. Implantació de la proposta de Medicina amb sessions formatives i de treball amb els professionals del servei implicats en hospitalització i de co-creació amb pacients.
	▪ Fase 4. Seguiment i avaluació del projecte.
	L’adjudicatari haurà de consensuar amb el CST els processos reorganitzatius que siguin necessaris per a la implantació de les actuacions contemplades al projecte. El resultat d’aquest consens es recollirà a les actes de les reunions del Comitè d’impla...
	Així mateix, en el cas de la formació en habilitats, l’empresa adjudicatària haurà d’elaborar el pertinent Pla de formació.
	Cadascuna de les fases es donarà per conclosa amb el vistiplau explícit del CST i amb el lliurament obligatori, per part de l’empresa adjudicatària, d’un document de resum del contingut de cada fase. El termini màxim d’execució per a la totalitat del ...

	6. CONDICIONS DE FACTURACIÓ
	La facturació de l’objecte del contracte es dividirà en una part fixa i una de variable (corresponent al 10% de l’import total d’adjudicació), segons es detalla a l’apartat 8 de la Memòria Descriptiva:
	La part fixa es facturarà de manera mensual, ajustada a la durada del projecte, sempre que es compleixin les condicions establertes en aquest PPT.
	La part variable quedarà supeditada al compliment dels indicadors definits segons els resultats d’eficiència esperats, especificats a l’apartat 3 d’aquest PPT.
	El punt de referència serà la data d’inici efectiva de la prestació del servei i els valors dels indicadors  que proporcionarà el Departament de Control de Gestió i anàlisi d’informació del CST, segons els registres de l’activitat assistencial.
	Durant les 4 últimes setmanes del projecte es realitzaran auditories de la implantació i s’agafaran els valors d’aquests indicadors. A partir de la suma dels indicadors de cada setmana, es farà una mitjana de les 4 per comparar-la amb els valors inici...
	La part variable s’abonarà proporcionalment a partir de l’assoliment d’una reducció mínima d’un 35% de la diferència entre els valors dels indicadors de l’estada real i l’esperada, segons benchmark desembre 2023. L'assoliment d’una reducció del 50% de...

	7. OFERTES
	Les empreses licitadores presentaran, en el sobre B, una memòria tècnica que contindrà, de manera específica i desenvolupada, els següents punts:
	1.-  Pla de projecte, d’acord amb les fases establertes a l’apartat 5 d’aquest PPT.
	2.-  Metodologia de treball.
	3.-  Equip de Projecte, detallant la relació de mitjans personals assignats a l’execució del contracte:
	3.1.-  Descripció breu i esquemàtica de l’organització general de l’empresa.
	3.2.-  Descripció de l’Equip de Projecte proposat per a cadascuna de les fases del projecte, incloent nombre de persones, dedicació horària i perfil professional. Es tindrà especial cura de no incloure dades dels membres de l’equip (rol dins l’equip, ...
	4.-  Cronograma del projecte, detallat per fases i subfases (tenint present que el termini màxim per a l’execució completa del projecte serà de 40 setmanes).
	5.-  Descripció dels documents a entregar a la finalització de cadascuna de les fases del projecte.
	6.-  Pla de Formació (incloent calendari, recursos i material per a la formació).
	7.-  Pla de comunicació i gestió del canvi.
	8.-  Millores (potestatives, no obligatòries).
	La inclusió d’aspectes tècnics avaluables mitjançant criteris quantificables automàticament dins l’oferta del sobre B (que inclou aspectes subjectes a valoració sota un judici de valor), suposarà l’exclusió automàtica del licitador en el procediment i...
	En el sobre C, l’empresa licitadora haurà d’incloure informació de l’experiència professional i formació dels membres de l’Equip de Projecte, mitjançant:
	⎯ CV del Director de Projecte proposat, que inclogui titulacions acadèmiques i trajectòria professional.
	⎯ CV dels consultors assignats a l’Equip de Projecte, que inclogui titulacions acadèmiques i trajectòria professional.
	L’empresa licitadora haurà d’emplenar obligatòriament l’Annex econòmic (OE) i l’Annex C1 de Criteris d’Avaluació Automàtics, i que els inclogui al sobre C.

	8. MILLORES
	Quedaran excloses totes aquelles millores que alterin la base principal de la prestació del servei que és objecte del contracte i tots aquells elements que són obligatoris per normativa o per al desenvolupament del servei.

	9. SANCIONS I PENALITATS TÈCNIQUES PER INCOMPLIMENT
	a) El CST podrà imposar una penalització de 2.000 € per cada setmana (set dies) de retard quan, per causes imputables al contractista, es produeixi una demora respecte dels següents terminis:
	▪ La data d’inici efectiva del servei.
	▪ Les dates de finalització de cadascuna de les etapes del projecte establertes a la seva oferta.
	▪ La data límit de finalització del projecte, establerta en 40 setmanes des de la signatura del contracte.
	b) El CST també imposarà una penalització en el cas d’execució defectuosa del servei objecte d’aquest contracte segons es detalla a continuació:
	▪ En cas de no assoliment de l’objectiu mínim establert en una reducció del 10% de l’estada mitjana del pacient, per causes imputables al contractista, el CST aplicarà una sanció d’un 5% de l’import d’adjudicació.


