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1 Introduccio

El present document conté les especificacions técniques per a la contractacio dels serveis d’operador de
comunicacions per a I'Hospital de Sant Pau de Barcelona.
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2 Objectius, ambit i abast

L’objecte és la contractacid dels serveis d’operadora de comunicacions per a I’'Hospital de la Santa Creu i

Sant Pau.

Pel que fa a aquesta licitacié aplica el codi CPV:

e 64210000-1 Serveis telefonics i de transmissié de dades

2.1 Ambit

Els serveis d’operadora de comunicacions contractats per I’hospital.

El present contracte inclou les segilients prestacions:

e Enllagos de dades:

(o]

(o]

(o]

O

O

El conjunt d’enllagos de dades utilitzats a I’'hospital.

El trafic associat a cada un dels enllagos d’accés.

Els cabals de trafic intern entre seus de I’hospital.

Els cabals de sortida a I'exterior, com a internet, nus sanitari o telefonia publica.

El serveis d’explotacié associats.

e Serveis de telefonia des d’ubicacions fixes:

(o]

O

L’'encaminament i gestid del trafic de veu generat per les extensions de telefonia fixa,
excepte el trafic originat a la seu central amb desti a operadors de telefonia mobil.

El serveis d’explotacié associats.

e Serveis de comunicacions mobils de veu i dades:

o L’encaminament i gestié del trafic de veu i dades de la planta de terminals mobils i del
trafic fixe-mobil generat per les extensions de telefonia fixa.

o Lainfraestructura necessaria per dotar de cobertura GSM i 3G (o millors) a les plantes -2 i -
1 del Nou Hospital de Sant Pau, aixi com en aquelles altres zones on I'operador no pugui
garantir la cobertura amb els mitjans disponibles fora de I’hospital.

o El subministrament de tota la flota de terminals actuals existents, aixi com el seu
manteniment i renovacio periodica.

o Laimplantacié de serveis corporatius integrats per als usuaris de telefonia fixa i mobil.

o Plataforma per a I'enviament de SMSs des dels sistemes d’informacié de I’hospital.

o L’evolucié tecnologica a les proximes generacions de telefonia mobil i convergencia amb
els altres serveis de comunicacions.

o Elserveis d’explotacio associats.

2.2 Abast

L’abast dels serveis inclou tot el necessari per proveir el servei en un model externalitzat. Seguint un
model ITIL pensem els seglients processos:
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Dubtes, consultes i reclamacions Del personal d’informatica.
S Resolucioé d’incidencies en el funcionament dels serveis.
Incidéncies . ) . .
Substitucié in-situ de I'equipament avariat.

Crisis Participar en la gestid de les mateixes.
Problemes Participar en la identificacio i efectuar-ne la resolucio.
Canvis Adaptacio a les necessitats variants de I’hospital.
Desplegaments Dels nous terminals mobils.
Manteniment preventiu, normatiu i conductiu Dels elements del servei.
Inventari i configuracio Control dels inventaris dels serveis.
Coneixement Disposar i proporcionar el coneixement de la solucid.
Disponibilitat Confeccid i executar els plans per assegurar-la.
Capacitat i rendiment Garantir la capacitat i rendiment de la solucio.
Seguretat Garantir la seguretat de la solucid.
Continuitat Confeccié i executar els plans per assegurar-la.
Qualitat Organitzacio del servei orientada a garantir-la.
Acords de nivells de servei (ANS) Acordar i complir els ANS que s’estableixin.
Millora continua Organitzacio del servei orientada a garantir-la.

L i i Necessari per garantir els resultats contractats.
Gestio i reporting del servei . ., , .

. Inclou interlocucié amb els responsables de I’hospital.
proporcionat . ., . .
Recol-leccid i confeccio de les dades necessaries de reporting.

El nombre de centres a connectar i el consum de serveis de comunicacions s'ajustara en tot moment a la
realitat de les necessitats de I'Hospital, i podran ser ampliats o reduits. Igualment, el dimensionament i
necessitats de cadascun dels centres podra variar en funcié de les necessitats i activitats dels mateixos.

2.3 Licitacié conjunta

Aquesta és una licitacié conjunta de la FGS i IR.
Aquest plec contempla les necessitats de dues institucions de I’'Hospital de Sant Pau:

e Fundacié de Gestid de I'Hospital de Sant Pau

e Institut de Recerca de I'Hospital de Sant Pau

En endavant, quan en aquest plec ens referim a “I’'hospital” cal entendre que ens referim al conjunt de
les dues institucions.

2.4 Objectius

Els objectius del contracte son:
e  Garantir alts nivells de qualitat i de disponibilitat de la solucid.

e Aconseguir alts nivells de fiabilitat i terminis molt curts de resposta a solucié d’incidents.

e Assegurar tant les tasques necessaries en el dia a dia en I'ambit i abast del servei contractat,
com també l'evolucié de la instal-lacié segons ho demandi I'evolucié tecnologica o els
requeriments de I’hospital.

e Procurar l'establiment de sinergies entre el personal de I’hospital, els socis tecnologics
contractats i els fabricants de productes, de manera que s’optimitzin la qualitat i els resultats
dels serveis prestats.

o Implantar un model de millora continua resultat d’'un model de gestié de qualitati de la
implicacié també en aquest sentit de tots els recursos del servei.
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3 Descripcio de la situacio actual

3.1 Centres de procés de dades
A I'edifici de I'hospital nou es disposa de dues infraestructures destinades a ubicar equipament de
sistemes d’informacié:

e CPD 1, ubicat al Nou Hospital de Sant Pau (Bloc D) — CPD principal de servidors i secundari de
comunicacions. Disposa d’escomesa de connexions via el carrer Sant Quinti.

e CPD 2, ubicat al Nou Hospital de Sant Pau (Bloc A) — CPD secundari de servidors i principal de
comunicacions. Disposa d’escomesa de connexions via el carrer Mas Casanoves.

3.2 Enllagos
L’hospital disposa d’una xarxa privada proporcionada per I'operador que connecta les seves ubicacions
principals:
- Hospital nou, que és la seu central de I'hospital
- Oficines del Carrer Castillejos
- Centre de dia Pi i Molist
Aixi mateix aquests enllagos proporcionen connexid a Internet, al nus sanitari i als serveis de Telefonia.

Aquests enllagcos es proporcionen via fibra optica dedicada de I'operador, que garanteix el 100% dels
cabals contractats.

Els enllagos amb I'exterior, també pel que fa a la telefonia, utilitzen la tecnologia IP.
Altres seus estan connectades a la xarxa publica de comunicacions via enllagos FTTH.

A I'excel de presentacio de la proposta economica hi figuren els enllagos actualment requerits.

3.3 Comunicacions telefonia fixa

L'Hospital de Sant Pau actualment té contractat un operador que presta els serveis de comunicacions
fixes de veu i dades.

Ni el manteniment ni la gestid de la centraleta de I’hospital estan inclosos en aquesta licitacid.

La centraleta de I'hospital és un sistema de comunicacions del fabricant Cisco. Els servidors “Call
Manager” estan virtualitzats sobre la infraestructura Vmware de I'hospital. Actualment es troben en la
versié 14.0.

Aquest sistema disposa actualment de tres gateways redundants, dos a la sala CPD2 i un tercer al CPD1
que s’utilitzen per a la conversié de codecs.

A I'excel de presentacio de la proposta economica hi figuren els consums actuals i els previstos per al
seglent contracte.

3.4 Comunicacions telefonia mobil

L'Hospital de Sant Pau actualment té contractat un operador que presta els serveis de comunicacions
mobils. Las comunicacions de telefonia mobil de I'Hospital inclouen:

e Interconnexié entre la telefonia fixa i la xarxa de I'operador mobil.

e Linies mobils, inclosos els terminals necessaris.
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e Esdisposa d'un servei de xarxa privada virtual entre les extensions fixes dels enllagcos a la xarxa
mobil i les extensions mobils o terminals, amb prestacions associades com per exemple
numeracio abreujada.

e Actualment, I'edifici “Hospital Nou” disposa d’una infraestructura addicional per a la cobertura
interior de les plantes soterrani 2 i soterrani 1. Aquesta infraestructura és propietat d’un
operador concret, encara que hi ha acords per a la utilitzacié per altres operadors. Aquesta
infraestructura garanteix el servei en aquestes plantes del Nou Hospital.

e Aix0 mateix passa en les plantes més baixes de I'edifici IR.
e Plataforma per a I'enviament de missatges SMS des de les aplicacions.

A l'excel de presentacié de la proposta economica hi figuren el dimensionament i els consums actuals.

3.5 Consums actuals i requerits

A I'Excel de presentacié del sobre C s’indica el trafic actual, (mesurat de juny-2022 a maig-2023), aixi
com una estimacio de trafic del nou contracte basada en un increment del trafic actual.

Aquesta licitacio es basa en preus unitaris, i els costos reals correspondran amb els consums efectuats.
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4 Requeriments tecnics

4.1 Enllagos

4.1.1

Inclou el subministrament, instal-lacié i manteniment dels enllagos a la xarxa de I'operador
necessaris per interconnectar els centres, oferir serveis de dades i oferir serveis de telefonia.

L'equipament necessari per a la prestacié dels enllagos s’oferira en régim de lloguer, estara
inclos el seu manteniment, i tots els costos estaran inclosos en la tarifa de la licitacio.

L’adjudicatari entregara els serveis contractats fins als sistemes del client (plataforma de veu
fixa, switchos, etc.), subministrant els elements necessaris per a la interconnexié amb els
sistemes (fuetons, connectors, conversors, routers, etc.).

Enllacos centralitzats

Pel que fa a I'accés principal de la seu central:

(o]

Les connexions a la seu central de I'hospital es proveiran amb tecnologia de Fibra Optica

dedicada, la tecnologia sera IP, i els enllagos seran ethernet cablejat.

L’adjudicatari haura de proveir les connexions necessaries per als serveis a la seu central
en dues ubicacions diferents, de manera que s’ofereixi redundancia en tots els elements i
camins. L'Hospital disposa de les seglients escomeses ja preparades:

=  Escomesa pel carrer Mas Casanovas, que dona accés al CPD2, ubicat al Bloc A.

=  Escomesa pel carrer Sant Quinti, sota I'entrada d’Urgencies, que dona accés al CPD1,
ubicat al Bloc D.

A la seu central els enllagos hauran d’estar diversificats entre els dos CPDs (CPD1 —Bloc D i
CPD2 —Bloc A) tant a nivell fisic com de xarxa publica de I'operador.

= la caiguda d’alguns dels enllagos no suposara una disminucid del servei ofert, ni per
ample de banda de dades, ni per enrutament d’IPs, ni per capacitat ni per la
disponibilitat de la numeracié publica (DDIs) del trafic entrant, ni pel trafic sortint.

= La diversificacié de camins sera superior al 90% del trajecte. Es valorara que el grau
de diversificacid sigui superior o complet.

=  Els enllagos redundats i diversificats inclouran també doble equip de client. Hi haura
equips d’accés de I'operador en cadascun dels 2 CPDs de |’hospital, de manera que es
garanteixi que no hi ha punts unics de fallida.

= L’hospital disposa de fibres monomode disponibles entre els 2 CPDs de I'hospital,
que en cas necessari I'operador pot utilitzar per configurar aquesta redundancia. El
recorregut de les fibres entre CPDs és molt inferior a 2 Km.

= Esvalorara que es disposi de connexions directes (sense passar per altres nodes) a
diferents nodes de I'operador.

= Esvalorara que en cadascun dels dos punts d’accés es disposi de connexid directa a
dos nodes diferents de I'operador.

En cas de caiguda dels enllagos del CPD1 o del CPD2 les IPs i la numeracid publica hauran
d’estar disponibles mitjancant redundancia de 'operador.

La proposta tecnica ha d’incloure el pla d’alta disponibilitat amb el maxim detall possible.

Al Nou Hospital es requereix accés de tipus directe, (sense passar per altres operadors),
tant per a I'escomesa del carrer Mas Casanovas com per a |'escomesa del carrer Sant

Quinti.
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Les linies de connexié tindran el cabal necessari per garantir el 100% dels cabals de

connexid contractats.

Els cabals utilitzats per proporcionar els canals de telefonia seran independents i aillats de

la resta de cabals.

Els enllagos amb la xarxa de veu de |'operador es dimensionaran de manera que en el

moment de maxim trafic la probabilitat de bloqueig sigui inferior a I'1%.

Els enllagos entre els sistemes de veu fixa i I'operador de telefonia mobil no tindran cost

per a I’Hospital.

= A mesura que s’'incrementi el trafic s’afegiran nous canals sense cap tipus de cost per
I’'Hospital.

=  Es mantindra I'actual pla de numeracié.

= El dimensionament dels enllagos s’haura de fer de forma coherent per assumir tot el
trafic generat.

Es necessari proveir de mecanismes de generaci6 i consulta d’estadistiques d’utilitzacié de
les linies, delimitant per accés, port, vlan, i connexions (punt a punt, internet, i nus
sanitari). Aquests mecanismes no suposaran costos addicionals als presentats en la

proposta del licitador.

Es valorara la provisié d’equips de securitzacid de les connexions de telefonia, SBC,

implantats a cadascun dels dos CPDs.

e Pelquefaalaccés ales altres seus que requereixen serveis centralitzats de dades:

(@]

Actualment ens referim a les connexions de les seus “Centre de dia Pi i Molist” i “Oficines

carrer Castillejos”.

Les connexions principals es proveiran amb tecnologia de Fibra oOptica dedicada, la

tecnologia sera IP, i els enllagos seran ethernet cablejat.

Les linies de connexid principals tindran el cabal necessari per garantir el 100% dels cabals

de connexid contractats.

Les connexions estaran redundades. Les connexions de backup podran utilitzar tecnologia

FTTH o alternatives similars.
L’accés de I'operador podra ser accés directe o indirecte.
Es valoraran més positivament els accessos directes.

Es necessari proveir de mecanismes de generacié i consulta d’estadistiques d’utilitzacié de
les linies, delimitant per accés, port, vlan, i connexions (punt a punt, internet, i nus
sanitari). Aquests mecanismes no suposaran costos addicionals als presentats en la

proposta del licitador.

Els licitadors, en les seves propostes, indicaran el tipus d’accés, la tecnologia utilitzada, i
les prestacions aportades; indicant clarament les diferéncies en prestacions respecte del

sol-licitat.

4.1.2 Enllagos descentralitzats

e Pel que faa altres accessos a la seu principal i als accessos a la resta de centres:
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Addicionalment a I'accés principal, redundat, amb cabals garantits, i amb linia dedicada, es

demanen també linies FTTH tant per a la seu principal com per a les altres seus.

En cas de dificultats de cobertura els enllagos FTTH es podran substituir per enllagos ADSL,
o per enllagos 3G o0 4G o 5G. En la valoracié de les propostes es tindra en compte la

tecnologia proposada.
L’accés de I'operador podra ser accés directe o indirecte.
Es valoraran més positivament els accessos directes.

Els licitadors, en les seves propostes, indicaran el tipus d’accés, la tecnologia utilitzada, i
les prestacions aportades; indicant clarament les diferéncies en prestacions respecte del

sol-licitat.

4.2 Serveis de dades

4.2.1 Serveis centralitzats dades

e Esrequereixen serveis de xarxa privada de |'operador per a la interconnexio de seus i per a la
connexio de la seu principal a Internet i al nus sanitari.

e Tots els serveis centralitzats de dades utilitzaran les redundancies descrites en els requeriments
dels enllagos per millorar-ne la disponibilitat.

L4 Connexions entre seus:

(o]

Es demana un circuit de nivell 3 entre els centres que suporti qualsevol tipus de trafic IP.

Normalment els operadors ho implementen via MPLS.

El cabal dels enllagos sera simétric.

Els amples de banda contractats estaran garantits en un 100%.

A I'enllag entre seus de I"hospital el temps de laténcia sera inferior a 10 msec.

Les connexions entre seus s’han d’implementar mitjangant serveis que garanteixin la

privacitat de la comunicacid, no essent valides connexions via Internet.

e Connexio a Internet:

(o]

Accés disponible des dels enllagos centralitzats:

=  El proveidor haura de disposar de presencia en els principals punts neutres nacionals
i internacionals.

= Inicialment I'adjudicatari proporcionara 32 IPs publiques a disposicié de I'hospital per
a la seva utilitzacio en la connexid a Internet. Si en un futur, i de forma justificada,
I'hospital requeris un nombre més gran d’adreces IP publiques, aquestes es
proveiran sense cost addicional.

= Es valorara si el proveidor inclou en la proposta serveis de seguretat a la connexié
com, per exemple, la proteccié davant de malware, phising i/o el filtratge de
continguts, sense necessitat d’instal-lar programari en els equips de I’hospital.

e Connexio al nus sanitari:

(0]

Inicialment I'adjudicatari proporcionara 64 IPs publiques (en el nus) per a la connexi6 al

nus sanitari. Actualment es disposa d’aquestes IPs, que cal conservar sense modificacions.

Si en un futur, i de forma justificada, I’hospital requeris un nombre més gran d’adreces IP

publiques, aquestes es proveiran sense cost addicional.
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4.2.2 Serveis descentralitzats dades

e Es requereixen serveis descentralitzats de dades per proporcionar accés a Internet des de
diferents seus:

o Accessos basats en tecnologia FTTH (o alternativament ADSL o 3G/4G/5G).
o Adregament estatic IP en els casos en que es sol-licita.
o Servei de telefonia basica en els casos en que es sol-licita.

o Veure condicions de resposta a incidents.

4.3 Serveis telefonia

4.3.1 Telefonia fixa des de centraleta

e Funcionalitats enllagos IP entre centraleta de I'hospital i central de I'operador pel trafic a
destins fixes:

o Cursar trucades a numeros fixes nacionals; niumeros mobils; niumeros internacionals;
nameros curts; nimeros de serveis locals, autonomics, emergencia, ... (com el 112);

numeros personals; xarxa intel-ligent (900, 901, 902 ...); nUmeros de tarifes especials.
o  Proveir tants DDIs com I'hospital sol-liciti sobre els mateixos troncals.

o Identificacié de trucant, desviaments programats, possibilitat de restriccié de trucades,

grups de salt.
o Desviament de trucades en cas de caiguda dels enllagos.
o Possibilitat de FAX.

o Capacitat flexible dels enllagos de veu, en funcié del nombre de canals necessaris segons
nombre d’extensions i trafic de I'hospital. Els canvis a I'alga en aquesta capacitat no

afectaran a la facturacié.
o Seguiment de I'estandard SIP segons IETF RFC 3261 o superior.
o Compatibilitat, com a minim, amb els codecs G711, G723 i G729.

o Tarificacié per segons, sense imputacié de durada minima, i sense cost d’establiment de

trucada.

o Estadistiques de I'Us.

4.3.2 Telefonia mobil des de centraleta

e L’encaminament del trafic fix a mobil des de la seu central per tal de convertir aquest tipus de
trafic en trafic de mobil a mobil, en el cas que aixi ho decideixi I'Hospital.

o En condicions normals s’encaminaran només les trucades a nUmeros mobils nacionals.

o Capacitat de cursar trucades a numeros mobils; nimeros fixes nacionals; numeros
internacionals; nimeros curts; nimeros de serveis locals, autonomics, emergencia, ...
(com el 112); niumeros personals; xarxa intel-ligent (900, 901, 902 ...); nimeros de tarifes
especials.

e Laimplantacié d’'una xarxa corporativa entre els usuaris de telefonia fixa i els usuaris del servei
de veu mobil.
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4.3.3

4.3.4

4.3.5

o Pla privat de numeracié abreujada entre mobils de I'hospital i entre mobils i fixes de
I’hospital.

=  Marcacio abreujada.

=  Es mantindra el pla intern abreujat de numeracié actual, que és de 5 digits (3XXXX).

o El cost de les trucades corporatives (entre mobils o entre fixes i mobils de I'hospital) sera
gratuit per a I’hospital.

Funcionalitats minimes en els serveis via enllagos central — operador:
o Facturaciod detallada per DDI.
o Presentacio / Restriccié del nimero del trucant.

o Pla de numeracié corporatiu.
La tarificacid de les trucades es realitzara per segons, i sense cost d’establiment de trucada.

En el cas de les seus “Centre de dia” i “Oficines carrer Castillejos” la telefonia es presta
utilitzant I'enllag de dades per connectar teléfons IP a la centraleta de I'hospital. Es preveu
mantenir el model actual.

Numeracio telefonica publica

Es mantindra I'actual pla intern i extern de numeracid.

L'operador es fara carrec de les tasques técniques, administratives i fins i tot logistiques si n’hi
hagués, involucrades en qualsevol procés d’aquest tipus (portabilitats, canvis de titular, entre
d’altres).

El procés de portabilitat haura d’observar en tot cas el criteri de continuitat del servei, excepte
en cas d’impossibilitat técnica, i llavors el criteri sera el de menor impacte possible (menor
temps d’inactivitat, preferiblement en horari nocturn, mesures provisionals per suplir la
indisponiblitat temporal del servei, entre d’altres).

Numeracio telefonica privada

Es mantindra I'actual pla de numeracid privada:
o Trucades de fix a fix internes a la centraleta amb numeracié de 4 digits.
o Trucades des de fix a mobil amb numeracid curta 3XXXX.
o Trucades des de mobil a mobil amb numeracid curta 3XXXX.
o Trucades des de mobil a fix amb numeracid curta XXXX.

o Si es marca la numeracié curta es visualitzara en la pantalla del destinatari la
numeracio curta de I'origen. Si es marca la numeracio llarga (publica) es visualitzara a
la pantalla del destinatari la numeracid publica de I'origen.

Linies mobils
El subministrament, manteniment i renovacio del parc de linies mobils de I'Hospital.

o L’alta de noves linies sera gratuita i sense compromis de permaneéncia. Tots els serveis
contractats, i també els que es puguin afegir durant la vigencia del contracte, acabaran en

la data de finalitzacio del contracte.

o En alguns casos concrets pot ser necessari compartir una mateixa linia entre dos

terminals.
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4.3.6

4.3.7

o L’adjudicatari proveira a I’'Hospital targetes sense activar en quantitat equivalent al 5% del
nombre de targetes en actiu, efectuant les corresponents reposicions durant tota la

vigencia del contracte per mantenir el percentatge indicat.
o Ni la provisio de linies, ni la de terminals, ni cap altra sol-licitud de serveis implicara
allargar el compromis de I’hospital més enlla de la data fi de contracte.

Gestio corporativa

o Definicié de perfils / grups d’usuaris per gestionar les politiques d’Us.
o Llistes blanques / negres.

o Limits de consum amb avisos previs.

o Gestio de la xarxa corporativa via web.

En els moments de renovacié massiva de SIMs s’inclouran els serveis necessaris in-situ per a
gestionar-la

Serveis mobils de dades

Servei GSM/GPRS/UMTS/HSDPA/HSUPA/4G/5G d’accés a Internet.

El contractista donara connectivitat de dades mitjancant les tecnologies de comunicacions
mobils disponibles segons la cobertura existent en cada ubicacid i els estandards tecnologics en
us.

El servei no restringira les comunicacions permeses a nivell d’aplicacié, permetent qualsevol
tipus de trafic.

El contractista posara a disposicid aquells nous serveis i tecnologies que es comercialitzin
durant el periode de vigéncia del contracte.

Implementacio de tarifes planes de dades.

o En cas de que una linia arribi al llindar maxim de volum de dades contractat no es podra
cobrar cap cost en concepte de transit excedit. L’Unica actuacié permesa a I'operador sera

reduir I'ampla de banda disponible a la linia.

o S’enviaran almenys dos avisos a la mateixa linia mobil o una linia alternativa, al 80% i al

100% del consum de I'abonament.

o L’hospital podra decidir contractar ampliacions puntuals d’increment de trafic de dades

per a una linia concreta.

o Les linies que no tinguin contractada una tarifa de dades no haurien de cursar cap tipus

de trafic de dades. En tot cas, 'operador no podra cobrar cap cost per aquest concepte.

o Es valorara positivament permetre opcions de compartir volum de dades entre linies
diferents.

Pel que fa al transit de dades en roaming, s’aplicara per a totes les linies mobils una limitacié de
consum mensual de 1€. Aquesta limitacié es podra modificar o eliminar prévia peticié de
I’hospital. El roaming estara actiu en els paisos on no implica costos addicionals.

Es valorara si el proveidor inclou serveis de connexié remota a la intranet de I'hospital amb
control d'accés i connexid via VPN i IPSEC, amb APN privat, autenticacié delegada, plans de
direccionament adaptats, DNS privats, i gestid del servei pel propi hospital.

Serveis mobils de veu

L’encaminament i gestido del trafic de veu entrant i sortint del parc de linies mobils de
I’'Hospital.
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o Cursar trucades a numeros mobils; nimeros fixes nacionals; niUmeros internacionals;
nameros curts; nimeros de serveis locals, autonomics, emergéncia, ... (com el 112);
numeros personals; xarxa intel-ligent (900, 901, 902 ...); nimeros de tarifes especials.

¢ Funcionalitats minimes en els serveis via les linies mobils:

o Funcionalitats que es poden sol-licitar sense cost addicional:

=  S’ha de permetre ocultar la numeracié de la linia.
= Presentacid / Restriccié del nimero del trucant.

®=  Trucada en espera.

=  Retenci6 de trucades.

=  Desviament de trucades.

=  Trucades perdudes.

= Restriccié de trucades sortints.

= Limits de consum.

=  Recuperacio de trucades perdudes.

=  Bdstia de veu.

=  Servei de contestador amb identificador de trucades.
= Servei d’identificacié de trucades.

=  Trucada a tres.

=  Facturacié detallada per linia.

o Roaming.

o Publicitat en guies prévia autoritzacié de I’hospital.

e La tarificacio de les trucades es realitzara per segons, sense imputacié de durada minima, i
sense cost d’establiment de trucada.

e Missatges SMS i MMS.

e No es permetran les subscripcions SMS Premium o similars.

4.3.8 Terminals mobils

4.3.8.1 Caracteristiques técniques

e Pel que fa als terminals a subministrar per part de I'adjudicatari, es consideren gammes
diferents amb les segiients caracteristiques minimes:

o  Basics no smartphone:

=  No smartphone. S'utilitzen només per parlar i/o enviar SMS.
=  GSM/GPRS/UMTS

= Durada de la bateria en espera superior a les 100h

=  Pantalla de 2” o superior

=  Pesinferior als 100g

=  Resolucié de pantalla de 320x240 o superior

= Camera, polifonic, mans lliures, vibracio, bluetooth

=  Agenda telefonica.
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o Smartphones:

Basic Avangat Premium
Smartphone; Si Si Si
Sistema Android (o equivalent) | Android (o equivalent) | I0S (o equivalent)
GSM / GPRS / UMTS / HSPA / LTE Si Si Si
5G Si Si
Processador 8 cores 8 cores 6 cores
Memoria ram minima 4GB 8 GB
Memoria emmagatzematge minima 128 GB 256 GB 256 GB
Possibilitat d’augmentar memoria via 5i 5i
targeta addicional.
Pantalla tactil de mida minima 6,4” 6,4” 6,7”
Resolucioé de pantalla no inferior a FHD 1920 x 1080 FHD 2340 x 1080 2778 x 1.284

Super retina XDR

Tecnologia IPS o equivalent Amoled o equivalent o equivalent
Tassa de refresc minima de 120 Hz

WIFI 802.11 b/g/n/a/ac, 2.4GHz & 5 5 Si

5GHz

GPS Si Si Si
Funcionalitat Dual SIM Si Si

Funcionalitat Esim Si

Lector d’empremta digital Si Si

Reconeixement facial Si Si Si

Camera fotografica al davant

minim 13 Mpixels

minim 32 Mpixels

minim 12 Mpixels

Camera fotografica al darrera

Minim 3 optiques

Minim 48 Mpixels

Minim 3 optiques

Minim 48 Mpixels

Minim 2 optiques

minim 12 Mpixels

Bluetooth Si Si Si
Bateria minima 4.500 mAh 4.500 mAh
Pes no superior a 210 gr. 210 gr. 210 gr.

=  Terminals fabricats en el darrer any. Sistema operatiu amb versié del darrer any.

= En el termini de vigéncia del terminal el fabricant del terminal aplicara les noves
versions del sistema operatiu sobre els terminals subministrats, en especial pel que
fa a correccions de seguretat. El sistema operatiu s’actualitzara automaticament

conforme el fabricant publica les actualitzacions.

o Modems USB: orientats a portatils.

=  GSM/GPRS/UMTS/4G;

=  Compatible amb Windows 7 i Windows 10.
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4.3.8.2

o Adaptadors linia analogica — servei GSM.

*  GSM/GPRS/UMTS;

Els models smartphone hauran de suportar I'accés al correu electronic de I'hospital, la
navegacio per internet, i la resta d’aplicacions habituals compatibles Android o I0S.

Tots els terminals proposats i subministrats hauran d’incloure I'idioma catala. El catala ha de
ser un dels idiomes a poder triar en la utilitzacié dels terminals, tant pel que fa a la interficie
d’usuari del terminal com a les aplicacions basiques incorporades (com el correu o la
navegacio). La funcionalitat de text predictiu també haura d’estar disponible en catala.

Les caracteristiques dels terminals hauran d’adaptar-se a les noves prestacions i tecnologies
que apareguin durant la vigencia del concurs.

Els licitadors en les seves propostes indicaran les marques i models i caracteristiques
corresponents a les opcions ofertes de terminals de cada gamma a subministrar. Aixi mateix,
els licitadors indicaran els tipus d’accessoris que s’hi inclouran. Es possible indicar més d’un
model per a cada gamma sempre que compleixin els requisits minims establerts en aquest Plec.

L’hospital sempre podra triar entre les diferents propostes de terminals que faci el licitador
aquella que consideri més adient per a cada cas concret.

L’hospital haura de validar els models concrets de terminals que s’utilitzaran en el servei.
L’hospital, si dubta de la fiabilitat o de les prestacions d’un model de terminal podra optar per
un procés d’homologacié intern que, a criteri exclusiu de I’hospital, podra decidir rebutjar-lo de
forma justificada en base a criteris tecnologics, tant funcionals com de fiabilitat, qualitat, i
similars.

Els models i caracteristiques s’adaptaran a I’evolucioé tecnologica del mercat. Durant I'execucio
del contracte, I'adjudicatari haura de garantir la vigencia tecnologica dels models de cada
gamma que s’ofereixen a la FGS, evitant aixi I'obsolescéncia tecnologica del present contracte.

Model de gestid

Els terminals es lliuraran in-situ a I'hospital. Les despeses de lliurament seran a carrec de
I'adjudicatari. En els moments de renovacid massiva de terminals s’inclouran els serveis
necessaris in-situ per a gestionar-la.

Tots els serveis contractats, i també els que es puguin afegir durant la vigéncia del contracte,
acabaran en la data de finalitzacié del contracte.

L'operador, a l'inici del contracte renovara la totalitat dels terminals actuals, en cas que
I’'Hospital aixi ho sol-liciti.

Per tal de garantir I'operativitat dels terminals, 'operador renovara sense cost els terminals
periodicament:

o Basics: 24 mesos.

o Avangats: 24 mesos.

o  Premium: 24 mesos.

o Modems USB: 24 mesos.

En cas de no renovacio d’un terminal a I'inici del contracte, o en el termini previst, el seu cost
passara automaticament a una bossa de “punts” que es gestionara conjuntament entre
I'hospital i 'operador, i que permetra les renovacions que es vagin decidint tot utilitzant
equipament actualitzat a la realitat del mercat de cada moment:

o L’adjudicatari indicara de forma clara el pressupost en diners o en “punts” destinat a
adquirir/renovar nous terminals aixi com el cost economic previst per cada unitat de
terminal de cada gamma. Aquest pressupost ha de contemplar com a minim les

condicions explicitades més amunt. Els pressupostos i costos faran referéencia als catalegs
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estandard de |'operador. Aquesta valoracié es presentara en el moment de l'inici del

contracte, utilitzant els costos “de cataleg” del moment de presentacid de les propostes.

En el cas de variacions en les condicions de mercat (per exemple preus o caracteristiques
dels terminals); o de les condicions de la instal-lacié (per exemple canvis en el nombre de
terminals de cada gamma); o d’aplicacié de prorroga del contracte; I’hospital i
I'adjudicatari faran gestido conjunta d’aquest pressupost per garantir I'assoliment dels

objectius expressats en aquest apartat.

Si a final de contracte restessin punts disponibles sense utilitzar, ’hospital generara una

peticid final per esgotar-ne els saldos.

En cas de contractacié de noves linies per utilitzaci6 amb terminals basics, avangats o
premium |’adjudicatari proveira els terminals necessaris sense cost, aplicant les mateixes
tarifes mensuals i condicions que a la resta de linies equivalents.

= Es carregara a la “bossa de punts” el valor equivalent en funcié del termini restant
per a la finalitzacid del contracte. (Per exemple, si el terminal val 100 i queda un 80%
de termini de contracte, I'operador proporcionaria el terminal nou i restaria 20 punts
de la bossa).

En cas de baixa de linies, es descomptaria de la bossa de punts la propicio del cost

corresponent al termini de contracte pendent.

Alternativament es poden presentar altres models similars de gestio del subministrament de
terminals, sempre que es compleixi amb els objectius assolits en el model proposat: incloure el
cost dels terminals en el pressupost de licitacio, poder-se valorar els terminals proposats i el
seu cost economic en el moment de valoracid de les propostes, permetre a I’hospital
flexibilitzar el moment del subministrament, adaptar-se a les necessitats canviants i a les
variacions de mercat, acabar la imputacié economica a fi de contracte, seguiment clar que
permeti I’'esgotament de la “bossa” de diners inclosa en les quotes.

El contractista incloura el manteniment dels terminals en el periode de garantia, i la seva
reposicid, en cas necessari, un cop acabat el termini de garantia.

O

O

El servei postvenda de terminals es considera inclos en el servei sense cap cost addicional.

Els equips avariats es substituiran per equips iguals o pels equips vigents equivalents que

I’hospital utilitzi a cada moment.
Els temps de reposicié habituals seran d’un parell de dies, maxim.

L’adjudicatari haura de substituir els terminals en el moment en que les seves prestacions

es redueixin significativament.

Es requereix que el manteniment dels terminals avariats sigui molt agil, per aixo,
I’adjudicatari haura de facilitar a I'Hospital els seglients estocs minims, efectuant les
corresponents reposicions durant tota la vigencia del contracte per tal de mantenir-los:

=  10% del niumero de terminals de cada gamma.

=  10% de carregadors.

El manteniment en periode de garantia incloura la substitucié dels terminals amb el vidre

trencat.

Per tal de garantir I'operativitat dels terminals I'operador renovara sense cost aquells
terminals que es robin o es perdin o s’avariin un cop passat el termini de garantia del
terminal, fins a un maxim anual del 10% dels terminals.

= |’'operador pot decidir afegir aquest valor a la bossa de punts; o fer una gestio
especifica per a aquesta necessitat.
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4.3.9

Els terminals subministrats seran propietat de I’hospital.

Els terminals es subministraran sense bloquejos de cap mena, de manera que resultin
utilitzables també a I'inici del seglient contracte.

Cobertura a I'interior de I'’hospital

L’adjudicatari sera responsable de garantir cobertura a tot I’'Hospital, tant a les zones exteriors
com a les zones interiors:

(¢]

Per aquest motiu I'empresa adjudicataria haura de proveir infraestructura de cobertura
d’interiors en els espais on no es disposi de cobertura procedent de I'exterior, i haura de
fer-ho en el termini d’implantacié de la present licitacid. Aquest fet és de vital importancia

per a I'Hospital.

La provisio del servei de telefonia mobil no podra comencgar fins que no es disposi

d’aquesta cobertura en funcionament.
El fet de no complir amb aquest compromis sera motiu de rescissio del contracte.
El servei de cobertura a I'interior de I"hospital oferira, com a minim, prestacions 4G.

Cal garantir no només nivell de cobertura a totes les arees de I'hospital sind també
capacitat d’absorcié de nivells de trafic molt elevats. Es requereix assegurar una

probabilitat de bloqueig de I’'1% o millor.

L’hospital podra sol-licitar a I'adjudicatari sense cost addicional estudis de cobertura de les
diferents arees de I'hospital, aixi com de la capacitat per processar nivells alts de trafic,

que aniran a carrec de I'adjudicatari.

Actualment, I'edifici “Hospital Nou” disposa d’una infraestructura addicional per a la
cobertura interior de les plantes soterrani 2 i soterrani 1. Aquesta infraestructura és
propietat d’'un operador concret, pero ja hi ha acords per a la utilitzacié per altres

operadors.

Actualment, I'edifici “IR” disposa d’una infraestructura addicional per a la cobertura

interior de les plantes inferiors.

Si durant I’evolucioé del contracte es produissin situacions de poca cobertura en qualsevols
zones concretes de I'hospital el contractista es compromet a corregir la situacié tan aviat

com sigui possible.

4.3.10 Cobertura mobil a I'exterior de I'hospital

Pel que fa a la cobertura del servei sol-licitat, es requereix el seglient:

Cobertura del servei de veu i dades al 99% de la poblacié de Catalunya.

Cobertura de dades d’alta velocitat (3G o millor) al 95% dels municipis de més de 5.000
habitants de Catalunya.

Amplia cobertura de veu i dades d’alta velocitat (4G o millor) en vies de comunicacié (viaries i
ferroviaries).

La cobertura incloura les tecnologies GSM, UMTS, LTE i 5G. La cobertura s’adaptara progressivament a
les condicions que el mercat i la tecnologia ofereixin.

L'operador disposara d’acords de roaming per a les comunicacions de veu i dades mobils amb la resta
d’operadors nacionals i/o internacionals.
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4.3.11 Plataforma d’enviament massiu de missatges SMS

e Plataforma d’enviament i recepcié de SMS massiu amb capacitat d’enviament i recepcié de
missatges des de i cap a qualsevol operador nacional o internacional.

e Es valorara la capacitat d’integracid (APIs) amb altres protocols de missatgeria estandard. Els

licitadors hauran d’especificar quines interficies es proveeixen. En aquest sentit, es valorara
positivament que el servei de missatgeria massiva sigui integrable amb el correu electronic, de
forma que sigui possible I’'enviament de SMS massius directament des del correu.

e Facilitats associades a serveis de missatgeria (termini de validesa, entrega diferida, hora local,
notificacié d’entrega, prioritzacio).

e  Possibilitat de definir limits de consum.

e Possibilitat d’associar remitents alfanumeérics als missatges.

e Implementacié de les mesures de seguretat, xifrat, control d’accés, etc. necessaries per a
garantir la seguretat de les comunicacions cursades.

e Cabal d’enviament garantit de 10 SMS/segon.

4.3.12 Serveis descentralitzats telefonia
e Funcionalitats linia basica
o 1 canal de comunicacio.
o Interface RJ11.

o Cursar trucades a numeros fixes nacionals; niumeros mobils; niumeros internacionals;
nameros curts; numeros de serveis locals, autonomics, emergencia, ... (com el 112);

numeros personals; xarxa intel-ligent (900, 901, 902 ...); nUmeros de tarifes especials.

o Funcionalitats disponibles sense cost addicional:

= Trucada en espera, multiconferéncia (a tres), identificacié de trucant, desviaments
programats, desviaments en cas d’indisponiblitat, contestador, restriccié de trucades
entrants, restricci6 de trucades sortints, grups de salt, limitaci6 de crédit,
transferéncia de trucades.

=  Presentacio o ocultacié d’identitat de I'usuari trucant i trucat.

=  Establiment de comunicacions de dades fins a 33.6 Kb/s.

=  Facturacié detallada.

=  Possibilitat de servei de FAX.

=  Estadistiques de I'Us.
o Elservei de telefonia basica en general s’oferira via tecnologies FTTH.
o També es permet la possibilitat d’oferir el servei via xarxa 3G 0 4G o 5G.
o Publicitat en guies prévia autoritzacio del client.

o Tarificacio per segons, sense imputacié de durada minima, i sense cost d’establiment de

trucada.

4.3.13 Migraci6 a Office 365

L'hospital esta preparant un projecte d’implantacié d’office 365, que inclou I'Us del sistema de
comunicacions Teams per a comunicacio interna i externa.
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Si les coses avancen com es preveu, és probable que en el termini d’execucié d’aquest contracte

I’hospital requereixi un projecte d’integracié de la telefonia classica amb el sistema de Teams, incloent la

migracié d’extensions actuals al nou sistema.

Es valoraran les aportacions i compromisos que el licitador inclogui en la seva proposta.

4.4 Acords de nivell de servei

Aquests son els ANS requerits en el lot de comunicacions mobils:

Parametre

ANS sol-licitat

Penalitzacions minimes

Provisié i canvis

Accés FTTH

Igual o inferior a 15 dies habils des de la
sol-licitud

retard <5 dies lab.: 50€

5 < retard <10 dies lab.:100€
10 < retard <20 dies lab.: 150€
retard > 20 dies lab: 250€

Accés FO dedicada

Igual o inferior a 35 dies habils des de la
sol-licitud

retard <5 dies lab.: 100€

5 <retard <10 dies lab.:200€
10 < retard <20 dies lab.: 300€
retard > 20 dies lab: 500€

Reconfiguracié de I'equipament,
enllagos, cabals:

Inferior a 2 dies habils des de la seva
sol-licitud.

retard <2 dies lab.: 100€
2 <retard <4 dies lab.:200€
4 < retard <6 dies lab.: 300€
retard > 6 dies lab: 500€

Activacions, baixes, canvis de linies
mobils

4 hores temps realitzacid

retard <4 hores lab.: 50€
4 < retard <24 hores lab.:100€
24 < retard <48 hores lab.: 150€

retard > 48 hores lab.: 250€

Provisid de terminals nous o
reposicions

Inferior a 48 hores des de la sol-licitud. Si
aquest termini finalitzés en dia festiu,
s’entendra prorrogat fins el primer dia habil
seglent

retard <2 dies lab.: 50€

2 <retard <4 dies lab.:100€
4 < retard <6 dies lab.: 150€
retard > 6 dies lab.: 250€

Disponibilitat

Disponibilitat mensual dels
enllagos FO dediacada

>=99,85% si és accés simple.

>=99,99% si és accés redundat.

per cada 0,5% d’incompliment: 50€

Disponibilitat mensual dels
enllagos FTTH

>= 99,85%

per cada 0,5% d’incompliment: 10€

Disponibilitat de la xarxa de
comunicacioé de dades

Igual o superior al 99,99%

Per cada 0,1% d’incompliment: 50€

Disponibilitat enllag centraleta

lgual o superior al 99,85%

Per cada 0,5% d’incompliment: 50€

Temps maxim d’interrupcio per a
manteniment programat

4 hores (no incloses en el parametre de
disponibilitat).

En cas de superar el maxim permes es
comptara com a temps de no disponibilitat.

Nombre maxim d’interrupcions
per a manteniments programats

2 per any.

En cas de superar el maxim permes es
comptara com a temps de no disponibilitat.

Temps de resolucié d’avaries molt
greus (indisponiblitat del servei de

Connexions dades seu central: Inferior a 4
hores des de la seva notificacio.

retard <3 hores: 100€
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Parametre

ANS sol-licitat

Penalitzacions minimes

més del 15% de les
extensions/usuaris)

Connexié central telefonia fixa o mobil:
inferior a 4 hora.

Connexions FTH: inferior a 8 hores

Connexions telefonia terminals mobils:
Inferior a 8 hores des de la seva notificacid.

3 <retard < 6 hores:200€
6 < retard < 8 hores: 300€
retard > 8 hores: 500€

Temps de resolucié d’avaries
greus (indisponibilitat del servei
del 5% al 15% de les
extensions/usuaris)

Connexions dades seu central: Inferior a 6
hores des de la seva notificacid.

Connexié central telefonia fixa o mobil:
inferior a 6 hora.

Connexions FTH: inferior a 8 hores

Connexions telefonia terminals mobils:
Inferior a 8 hores des de la seva notificacid.

retard <3 hores: 100€
3 <retard < 6 hores:200€
6 <retard < 8 hores: 300€
retard > 8 hores: 500€

Temps de resolucié d’avaries lleus
(indisponibilitat del servei de fins
al 5% de les extensions/usuaris)

Connexions dades seu central: Inferior a 12
hores des de la seva notificacid.

Connexid central telefonia fixa o mobil:
inferior a 12 hores.

Connexions FTH: inferior a 24 hores

Connexions telefonia terminals mobils:

Inferior a 24 hores des de la seva notificacio.

retard <3 hores: 100€
3 <retard < 6 hores:200€
6 < retard < 8 hores: 300€
retard > 8 hores: 500€

Gestio de trafic de dades

Pérdua de paquets

Inferior a 0,7%

Retard maxim en la xarxa de
I'operador

Inferior a 30 ms

Jitter maxim

Inferior a 2 ms

Temps de resposta al ping (RTD)

Inferior a 10 ms

Gestio de trafic de veu fixa

Temps mig d’establiment de
trucades:

= Metropolitanes

Igual o inferior a 3,2 segons

. Provincials

Igual o inferior a 2,85 segons

. Nacionals

Igual o inferior a 3 segons

- Internacionals comunitaries

Igual o inferior a 7,7 segons

Bloqueig de commutacid

Igual o inferior al 1%

Percentatge de trucades fallides:

= Metropolitanes

Igual o inferior al 0,1%

. Provincials

Igual o inferior al 0,2%

. Nacionals

Igual o inferior al 0,3%

- Internacionals comunitaries

Igual o inferior al 0,5%

Gestio de trafic de veu mobil

Percentatge de trucades amb
temps d’establiment superior a 5
seg.:

Inferior a 1%

Percentatge de trucades
interrompudes:

Inferior a 2%

Percentatge de trucades no

Inferior a 1,5%
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Parametre ANS sol-licitat Penalitzacions minimes

completades:

Gestio del servei

Percentatge de trucades no ateses

Inferior a 5% Per cada 1% d’incompliment, 50€
en el CAU
Temps mig d’espera en les Per cada 10 segons d’incompliment, 50€
trucades al CAU (Centre Atencid Inferior a 20 segons
Usuaris)

Temps de resposta comercial:

. Pels serveis “de cataleg” que
no requereixen realitzacié de | Inferior a 7 dies habils des de la sol-licitud
projectes o estudis

. Pels serveis que requereixen
realitzacié de projectes o Inferior a 30 dies habils des de la sol-licitud
estudis

Temps de lliurament dels informes

Abans del dia 25 del proper mes
mensuals

Percentatge d’error en la

., Igual o inferior al 1%
facturacio

Correcci6 errors facturacié Correccio a la seglent factura 2% de la facturacié mensual per cada mes
d’endarreriment

Nivell maxim de penalitzacio

Nivell maxim de penalitzacié 10% de I'import facturat
aplicable mensualment.

L’horari d’atencio del licitador sera de 24x7x365 per a qualsevol incidencia o peticié urgent.

Els licitadors hauran d’indicar en les seves propostes els acords de nivell de servei proposats, aixi com les
penalitzacions previstes en cas d’incompliment dels acords establerts.

Els ANS es calcularan i aplicaran mensualment.

La qualitat del servei prestat pels adjudicataris es controlara mitjancant els indicadors de nivell de
servei.

L'Hospital i 'operador podran acordar afegir nous parametres de ANS i/o modificar els proposats per tal
de garantir la maxima qualitat dels serveis prestats pel compliment de les necessitats propies de
I’'Hospital.

L'Hospital podra realitzar auditories periodiques dels parametres oferts amb personal propi o amb
recursos externs, per aquest motiu, I'adjudicatari estara obligat a facilitar la relacid de les tasques
associades i col-laborar amb els mitjans necessaris.

L’hospital es reserva el dret d’aplicar o no les penalitzacions, en funcié de la valoracié que faci de les
mesures preses per evitar la repeticié dels incompliments.

En els temps de ANS es restaran les parades programades, que no s’inclouen dins del temps de
produccio, ni penalitzen el temps de ANS del servei.

Pel que fa a les incidencies greus que afectin a la disponibilitat, es revisara mensualment amb el licitant
cadascun dels incidents per tal de veure la causa origen del mateix, i per tal d’identificar les accions
necessaries per reduir adequadament les possibilitats de reproduir-se en un futur la mateixa dificultat.

5 Dimensionament

L'excel de presentacié de la proposta economica inclou el dimensionament actual i el previst per a
comunicacions sol-licitades en el present plec.
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El dimensionament previst o estimat es basa en el dimensionament actual en el moment d’escriure
aquest plec i és el dimensionament que s’utilitzara en la valoracié de les propostes.

Les necessitats son dinamiques i el dimensionament real s’ajustara en tot moment a les necessitats reals
de I'hospital. Durant el contracte es podran sol-licitar altes i baixes de serveis de manera que aquest
dimensionament inicial s’anira modificant.

La facturacid s’ajustara al dimensionament real.
J
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6 Altres requeriments

6.1 Fase d’'implantacio

6.1.1 Metodologia

Una vegada adjudicat i formalitzat el contracte amb I'operador es seguiran les seglients fases
metodologiques per a la implantacid, de manera coordinada amb I'equip designat per I'Hospital:

Creacié del projecte executiu per part de I'operador adjudicatari, i que incloura tots els
aspectes técnics relatius a la implantacio, operacid i explotacid dels sistemes i serveis a
implantar.

Aprovacio del projecte per part de I'Hospital o rectificacio dels aspectes no acceptats, per part
de l'operador. Una vegada es disposi de la versié definitiva, aquest projecte s’annexara al
contracte amb caracter vinculant.

Execucio, posada en marxa i test de les instal-lacions.

Formacioé dels usuaris de I'Hospital, o dels usuaris en qui delegui, implicats en la gestié dels
serveis contractats.

Acceptacio de les instal-lacions i inici de 'operacio i explotacié dels serveis. Les instal-lacions o
serveis no acceptats no podran ser operatius ni facturats.

El proveidor ha de garantir en tot moment el correcte funcionament dels serveis per a I'hospital, de

manera que el canvi d’adjudicatari no deixi en cap moment a I’hospital sense servei.

Sera responsabilitat exclusiva dels adjudicataris obtenir els permisos i les llicéncies necessaris per

prestar el servei d’acord amb la legislacié vigent.

L’hospital rebra copia dels expedients de legalitzacié de les instal-lacions que requereixin legalitzacio.

6.1.2 Compromisos durant la fase d’'implantacié

L’adjudicatari haura de realitzar el projecte tecnic d’implantacio atenent als segiients criteris:

Una vegada definit el projecte técnic, la informacidé haura de fluir de forma agil entre tots els
recursos de I'operador/proveidor implicats a la implantacio.

El personal tecnic responsable de la instal-lacié haura de disposar de tots els parametres i
criteris de configuracié definits previament per I’equip de treball de I'operador i I’'Hospital.

L'adjudicatari designara un cap de projecte i un equip de treball que hauran d’assumir, com a minim, les
seglients responsabilitats:

El cap de projecte ha de ser la interficie de comunicacié entre el client i els serveis de gestié de
I'operador.

El cap de projecte de l'operador tindra una titulacié en enginyeria de telecomunicacions i
acreditar una dilatada experiéncia en implantacio i explotacié de xarxes de volum similar a la
xarxa de I'Hospital.

L'Hospital podra demanar, de forma justificada, el canvi de cap de projecte de I'operador, que
es fara efectiu en un termini maxim de 15 dies.

El cap de projecte haura d'assumir la direccio i coordinacié del projecte. Les tasques associades
a la direccid i coordinacié del projecte han d'incloure definicié del projecte técnic detallat
definit dins del marc del contracte.

El cap de projecte haura de trobar-se fisicament a les instal-lacions de I'Hospital almenys 2
matins a la setmana per realitzar tasques de seguiment, report i coordinacié amb el client.
L'Hospital habilitara el lloc de treball per al cap de projecte.
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e L'inici i coordinacié del desplegament es realitzara de forma proactiva per part del cap del
projecte i de I'equip de treball de I'operador / proveidor.

e L'equip de treball de I'operador / proveidor i/o el cap de projecte han d'assumir també les
seglients tasques de direccio i coordinacio del projecte:
o Ser el contacte de recepcié de material (no ha de ser enviat directament al client).

o Ser el contacte per a la coordinacio de la instal-lacié.

o Haver contactat previament amb els responsables dels centres per definir la ubicacio dels

equips i requeriments previs.

o Haver contactat previament amb els responsables dels centres per acordar la data

d’instal-lacid.

e} oordinar la instal-lacid i els técnics durant el dia de la instal-lacid ospital no coordinara
Coord | tal:| Is t d teldiadel tal-l I'H tal d

in-situ la instal-lacid).

Durant el procés d’instal-lacié / implantacié, el adjudicatari haura de garantir el compliment dels
seglients requisits:

e L'adjudicatari haura de realitzar la definicié previa de tots els requeriments previs del client
(espai, alimentacio, xarxa, configuracions, etc.), per poder dur a terme la instal-lacié amb éxit.

e Definicidé d'un protocol clar i detallat d'implantacié, amb definicié de responsabilitats.

e Qualsevol instal-lacid a realitzar per part de |'adjudicatari haura de ser aprovada préeviament
per I'Hospital i haura de respectar els protocols i la planificaciéd d'implantacié. Qualsevol
iniciativa de l'operador que no hagi estat planificada previament, no implicara un retard en la
implantacié imputable a I'Hospital.

e En cap cas la implantacié pot comportar una pérdua de nivell de servei o una interrupcié
d’aquest.

e Qualsevol actuacié que pugui ser critica o pugui tenir afectacid al servei estara recolzada per
personal in-situ que pugui validar I'efectivitat de I'actuacié i/o reaccionar immediatament en
cas necessari.

6.1.3 Pla de formacio

L’adjudicatari haura de crear un pla de formacid atenent als seglients criteris:

e El pla de formacié ha d’incloure la documentacio de formacid, aixi com la proposta de cursos,
duracié, calendari, etc.

e El pla de formacio ha de contemplar la formacié en aquelles eines associades a la explotacid i
gestio dels serveis i sistemes del present plec.

6.1.4 Provisio dels serveis tipus “claus en ma”

Els preus proposats per a la provisid i posterior gestid dels sistemes i serveis sol-licitats han d’incloure
tots els possibles elements de cost associats a la implantacid i explotacié d’aquests (obra civil,
infraestructures, enginyeria, permisos, canalitzacions, cablejats d’interconnexid, elements
d’administracié/repartidors, adequacid de xarxa eléctrica), aixi com els costos associats a la implantacié
de la llengua catalana.

Es a dir, 'Hospital no assumira cap altre cost associat a la implantacié dels serveis contractats, a banda
dels especificats pels licitadors a les seves propostes formulades d’acord amb la documentacié d’aquest
expedient.
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D’altra banda, els licitadors no han de preveure cap tipus de dedicacié per part del personal de I'Hospital
a tasques associades a la posada en marxa, ni espai per a 'emmagatzematge d’equipament pendent
d’instal-lacio.

Per tal de que els licitadors puguin contemplar totes les possibles despeses, (escomeses, canalitzacions,
permisos, ....) en els seus costos d’'implantacié i d’explotacié dels serveis aquests podran visitar les
instal-lacions que estimin convenients.

Aixi mateix en els moments de desplegament massiu de terminals mobils o de targetes SIM el licitador
proporcionara el servei in-situ necessari per realitzar aquesta tasca.

El licitador incorporara un cap de projecte que fara les funcions d’interlocuci6 amb I'hospital i la
coordinacié interna dins de I'operador, de manera que les complexitats internes a |’organitzacié de
I’'operador no resultin visibles a I’'hospital.

6.1.5 Procés de portabilitat

En cas que I'Hospital estimi necessaria la portabilitat de numeracio, I'operador entrant assumira el cost i
realitzara tots els treballs necessaris, tant interns (identificaciéd linies, identificacié d’adreces,
contractes...) com externs (presentacié de sol-licituds, gestié de sol-licituds retornats,...) sense que
aquest procés representi cap tipus de dedicacio per part del personal de I'Hospital.

Tots aquests treballs s’hauran de realitzar dins del termini d’implantacio establert. Es minimitzara el
temps de “no operacid” de cada linia afectada per la portabilitat del seu nimero, temps que en cap cas
superara les 4 hores.

En el cas de processos de portabilitat en centres d’alta criticitat, i que per tant requereixen de servei
ininterromput 24x7, el proveidor haura d’oferir solucions que garanteixin la continuitat del servei durant
el procés de migracid. Els licitadors hauran de detallar en les seves propostes la solucid de migracio
prevista en aquests casos.

L’adjudicatari es compromet a facilitar la portabilitat de la numeracié tant quan la rebi a l'inici del
contracte com quan la traspassi a la finalitzacié del mateix.

El canvi d’operadora de telefonia mobil és una tasca enutjosa i laboriosa. Cal presentar una proposta de
I'estrategia que es proposa utilitzar per gestionar aquest canvi. Aquesta proposta tindra especialment en
compte la substitucio de les targetes SIM, incloent les facilitats per copiar agendes, tant de targes SIM
com dels teléfons actuals.

Aquesta estrategia incloura la ubicacié d’'un minim d’una persona in-situ 2 setmanes abans del canvi
d’operador de telefonia mobil que realitzara les tasques de distribucié dels nous SIM entre els usuaris, i
les 2 setmanes posteriors al canvi per atendre les dificultats que es produeixin. Aixi mateix es requereix
suport in-situ durant la nit o cap de setmana del canvi.

En tot cas el pla de numeracié respectara els criteris generals de I'Hospital i haura de ser pactat i aprovat
per I'Hospital.

6.2 Fase d’explotacio del servei

6.2.1 Interlocuci6 dia a dia de hospital amb I'operador
La relacié entre I'Hospital i 'operador complira els seglients requisits:

e La relacié del proveidor sera directa amb cadascuna de les institucions que participen en
aquesta licitacio.

e Existira una Unica interficie tipus “finestreta Unica” a traves de la qual es realitzen totes les
gestions. Aquesta atencié sera personalitzada, permanent i agil.

e Des d’aquest Unic punt d’entrada es canalitzaran totes les sol-licituds, reclamacions i altres
comunicacions realitzades per I'Hospital.
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e L|’atencié comercial sera personalitzada. Es designara una persona que coneixera els serveis a
I'hospital, que fara seguiment del seu correcte funcionament, i que podra fer d’interlocutor
comercial per gestionar les peticions i ajudar a decidir les actuacions més convenients per a
I’'Hospital.

e Els recursos encarregats de I'atenciéd comercial hauran de tenir els coneixements técnics i
aptituds personals adequades a la envergadura d’un client com I'Hospital.

e |'Hospital podra sol-licitar, de forma justificada, el canvi de comercial que es fara efectiu en un
termini maxim de 15 dies.

e |’adjudicatari ha de garantir la continuitat de I'atencid comercial personalitzada, durant els
periodes festius, amb el mateix nivell de servei.

e Tant a nivell comercial com a nivell técnic, I'adjudicatari disposara d’una plataforma de gestid,
accessible remotament des de I’'Hospital, mitjangant la qual el personal encarregat de la gestid
dels serveis pugui realitzar, com a minim les seglients funcions:

o Gestio automatitzada de les sol-licituds, canvis,...
o Monitoritzacio de I'estat de les peticions i del seu compliment.
o Monitoritzacio de les incidéncies.

o Obtencio del detall de la facturacio en format electronic.

e Addicionalment a poder utilitzar aquesta plataforma, I'Hospital podra realitzar totes les
gestions via trucada telefonica o via e-mail.

e L’atencid técnica sera personalitzada. Es designara una persona que coneixera els serveis a
I'hospital, que fara seguiment del seu correcte funcionament, que vetllara per la rapida
resolucié de les incidéncies o de les peticions, i que podra fer d’interlocutor tecnic per ajudar a
decidir les actuacions més convenients per a I'Hospital.

e Elsrecursos encarregats de I'atencio tecnica hauran de tenir els coneixements técnics i aptituds
personals adequades a la envergadura d’un client com I'Hospital.

e |'Hospital podra sollicitar, de forma justificada, el canvi d’interlocutor técnic que es fara
efectiu en un termini maxim de 15 dies.

e L'adjudicatari ha de garantir la continuitat de I'atencié técnica personalitzada, durant els
periodes festius, amb el mateix nivell de servei.

6.2.2 Gestio de l'inventari i documentacio del sistema

Tots els sistemes, programaris, terminals, linies i enllagos estaran inventariats i degudament
documentats. Aquest inventari i documentacié estaran permanentment actualitzats i a disposicié de
I’'Hospital en format electronic.

Els plans d’explotacié de I'operador inclouran els corresponents protocols per garantir la permanent
actualitzacio de les dades inventariades en cas de modificacid de la planta, aixi com els mecanismes per
garantir la seva seguretat i confidencialitat.

La facturacio dels diferents serveis corresponents a I'Hospital ha de ser coherent amb I'inventari.

6.2.3 Gestio de canvis

Els operadors que subministrin serveis a I'Hospital hauran de disposar d’una unica interficie amb
I'Hospital (“finestreta Unica”). Els licitadors indicaran en les seves propostes els protocols d’atencio
personalitzada dels que disposara I'Hospital.

Els licitadors presentaran el seu organigrama d’atencié a I'Hospital indicant funcions de cadascuna de les
persones.
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Aixi mateix, els licitadors presentaran, en les seves ofertes, I'equip previst de treball durant la fase
d’implementacié i durant la explotacid i gestié dels serveis, indicant: responsabilitat, perfils, titulacions,
ubicacions, ...

Les ofertes hauran de contemplar:

e L’atencio sera personalitzada, tant a nivell comercial com a nivell técnic.

e Els licitadors hauran d’oferir una interficie Unica de gestio, accessible de forma remota pels
responsables de I'Hospital, mitjangant la qual es puguin realitzar totes les gestions de relaci6
entre I'Hospital i I'adjudicatari:

o Gestio automatitzada de sol-licituds, canvis, reclamacions, ...

o Monitoritzacié de I'estat de peticions i el seu compliment.

o Monitoritzacio de 'estat d’incidencies.

o Obtencié del detall de la facturacié en format electronic.

o Veure tota la informacié de les seves linies (facturacid, consum, estat ...).

o Cada institucié disposara de diferents claus d'accés independents, amb accessos granulars
que permetran filtrar, entre altres, l'accés a gestionar només les linies d'una de les
institucions.

e Addicionalment a aquesta plataforma, I’'Hospital podra realitzar les gestions descrites via
teléfon, i e-mail.

6.2.4 Manteniment dels serveis i sistemes contractats

e El manteniment preventiu i correctiu de la planta instal-lada i del conjunt de serveis seran
responsabilitat de I'operador adjudicatari.

e El manteniment de la planta instal-lada i dels serveis contractats ha d’incloure la totalitat dels
elements que corresponen al servei (linies, equipament, fuetons, connectors, etc.).

e Totes les despeses de material, ma d’obra, desplagaments i altres, estaran inclosos en els
costos fixes de lloguer i manteniment.

e La gestid del servei i de la planta es realitzara de forma proactiva. Els sistemes seran
monitoritzats remotament i s’adoptaran les mides necessaries per la resolucié de qualsevol
anomalia tan rapid com sigui detectada.

e Addicionalment a les actuacions propies del manteniment correctiu s’inclouran totes aquelles
activitats de manteniment preventiu necessaries per evitar qualsevol incidéencia que afecti a la
correcta prestacio del servei.

6.2.5 Elaboracio d’'informes

L'operador adjudicatari estara obligat a entregar mensualment, o sota demanda de I’'Hospital, els
informes de situacié i de resultats, orientats a millorar la gestié dels serveis.

El format i els continguts dels informes han de ser aprovats per I'Hospital. En cas de ser necessari,
I'operador/proveidor haura de generar informes “a mida”.

6.2.6 Qualitati disponibilitat dels serveis

Els ANSs pactats amb I"Hospital sén d’obligat compliment. En cas d’incompliment I’hospital podra aplicar
les penalitzacions especificades en el plec.
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L'operador mensualment haura de generar la informacié especifica sobre compliment de ANSs.

L’acceptacio d’aquesta informacié per part de I'Hospital es requisit previ al pagament de la facturacié.

6.3 Fase de devolucio del servei

6.3.1 Finalitzacio del contracte

Tots els serveis contractats, i també els que es puguin afegir durant la vigencia del contracte, acabaran a
la data de finalitzacié del contracte.

6.3.2 Regulaci6 del procés de relleu per canvi d'adjudicatari

Amb la finalitat d’evitar que I'operador sortint pugui fer un mal Us de la seva posicié durant el procés
d’implantacié del nou contracte, pel fet de presentar-se a aquesta licitacid s’obliga a, durant la fase de
sortida:

e Facilitar tota la informacié tant tecnica com administrativa necessaria per a la realitzacié del
traspas en un termini maxim de 4 setmanes.

e No degradar els nivells de serveis en aquelles infraestructures que continuin en servei i siguin
utilitzades per al transport del trafic del nou operador (accessos indirectes, lloguer
d’infraestructures, prestacio de serveis, ...).

e No dificultar el procés de canvi ni degradar els ANSs pactats.

En cas d’incompliment, I'Hospital podra aplicar les penalitzacions indicades en la licitacié del contracte
en curs.

Aixi mateix, 'operador adjudicatari d’aquest contracte, durant tota la vigencia del contracte, i amb la
finalitat de facilitar el possible relleu per canvi d’operador al final del contracte, estara obligat a utilitzar
tecnologies i sistemes associats que no impliquin restriccions que puguin dificultar o impedir en un futur
a un nou operador la connexid a les xarxes, el manteniment i la gestié dels sistemes.

En el cas de retard en la implementacid del relleu dels serveis proporcionats per un operador, previa
notificacié de I'hospital, el proveidor sortint mantindra el servei vigent mantenint les condicions vigents
fins a la implementacié del nou servei.

Els operadors hauran de certificar que les tecnologies i sistemes a instal-lar no sén ni propietaris ni
exclusius dels operadors, ni dificultaran un futur procés de canvi d’operador.

6.4 Evolucio dels serveis

6.4.1 Adequacié permanent a les necessitats
L'Hospital és un organisme dinamic i aixdo comporta, entre altres:

e Canvis i modificacions amb afectacio en el disseny dels sistemes de telecomunicacions.

e Accions no previstes amb necessitats de serveis de telecomunicacions.

e Situacions d’emergeéncia que poden requerir necessitats addicionals de serveis.

e Evolucio de les necessitats en serveis de comunicacions (ample de banda, canals de veu, etc.).

L’adjudicatari haura d’adequar els sistemes a la realitat de I'Hospital de cada moment. Els operadors
hauran d’adequar els serveis a la realitat de cada moment i preveure els nous requeriments en serveis
de comunicacions.

Aquest dinamisme comporta que el dimensionat actual, previst en aquest plec, pot ser modificat per
I’'Hospital en funcidé de les seves necessitats en el transcurs de la durada del contracte. Tant el nombre
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de centres, el nombre de linies, i els consums reals efectuats s’adaptaran en tot moment a la realitat i
les necessitats de I'Hospital i podra ser ampliat o reduit durant el termini de vigencia del contracte.

6.4.2 Adequacio dels preus a la realitat del mercat

Amb la finalitat de mantenir la competitivitat de les propostes economiques realitzades pels diferents
centres que apareixen en el plec respecte la variacié logica del mercat, anualment o quan el marc tarifari
aixi ho justifiqui a criteri de I’'Hospital, es revisaran les tarifes segons el seglient criteri:

e En cas de variacions degudes a nous marcs tarifaris, noves regulacions, noves tarifes
d’interconnexid, nous preus o condicions d’aplicacié generalitzada al mercat, que ocasionin
baixades en els preus, les variacions de tarifes i/o condicions s’aplicaran de manera automatica
als preus del contacte.

6.4.3 Presentacio de progrés tecnologic

L'adjudicatari es compromet a organitzar periodicament sessions en les que presentar novetats
tecnologiques, noves funcionalitats adequades per a I'hospital, proposar nous serveis i valors afegits,
solucions a mida... i altres aspectes de I'ambit del contracte que puguin resultar d’interés per a
I’'hospital.

6.5 Facturacio

L'adjudicatari del contracte realitzara la facturacié del servei. Tot i que hi puguin haver accessos
indirectes i similars, només I'adjudicatari facturara a I’hospital.

Els Unics elements tarifaris d’aquesta licitacid sén els definits a la plantilla utilitzada per a la presentacio
de les dades economiques.

La facturacio sera accessible per descarregar-se via web.

La facturacio haura de realitzar-se en els terminis pactats en el contracte.

6.5.1 Facturacioé directa a les institucions de I'hospital
Aquest plec atén les necessitats agregades de 2 institucions:

e Fundacié de Gestid Sanitaria de I"hospital de Sant Pau (FGS).

e Institut de Recerca de I'hospital de Sant Pau (IR).

Els adjudicataris d’aquests plecs facturaran directament a cada una de les institucions la part
corresponent als serveis utilitzats.

e Cadascun dels enllagos de dades es facturaran a la institucié que I’hospital indiqui.

e Els enllagos entre la centraleta i 'operador es facturaran a la FGS.

e El consum efectuat des de la telefonia fixa de la seu central de I’'hospital es facturara a la FGS.
e Cadascuna de les linies de telefonia mobil es facturara a la institucio que I’hospital indiqui.

e El consum efectuat des de terminals mobils es facturara a la institucié a la que s’ha assignat la
linia.
6.5.2 Mensualitzacio dels costos d’alta

Els costos d’alta associats al servei, tant pel que fa a la provisié de serveis, com de linies, equipaments,
terminals, migracions... o associats a qualsevol altre aspecte no es facturaran en la provisié del servei
sind que es repercutiran en el preu mensual dels serveis.
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Aix0 aplica també a linies o serveis nous que es necessiti afegir en la vida del contracte.

6.5.3 Facturacié6 durant la fase d’'implantacié

L’activacio dels serveis i la facturacié no podran comencar abans de la data d’inici de contracte.

El desig de I'hospital és procurar arrancar tots els serveis possibles a la data més propera possible a la
data prevista d’inici de contracte.

La facturacié dels serveis es realitzara conforme a la posada en servei de cadascun dels serveis /
sistemes / requeriments del present plec, sempre amb data igual o posterior a la data d’inici del
contracte.

6.5.4 Errors en la facturacio

En cas de detectar-se errors en la facturacio per un import superior a I’'1% I’hospital es reserva el dret a
retenir I'acceptacid i pagament de la factura fins que els errors no es solucionin.

Aixi mateix I’hospital tindra dret a aplicar penalitzacions en el suposit que els errors no es corregeixin en
un termini raonable. Veure les taules de configuracio dels ANS.

6.5.5 Formatde la factura

L’eina de facturacio és un factor clau donades les necessitats de I'Hospital. El sistema de facturacié ha de
permetre les segilients facilitats:

e Lafacturacié en format electronic incloura el maxim detall possible.

e |'operador/proveidor ha de mantenir actualitzat I'inventari i reflectir-ho correctament en la
facturacio.

e Lainformacio sera accessible via Web i en format tractable informaticament.

e Generacié d’'una factura informativa agrupada que inclogui totes les dependencies i CIFs
associats a I’'Hospital.

e Generaci6 de factures independents per a cadascun dels CIFs de I'Hospital, amb independéncia
de que aquests comparteixin infraestructures.

e En els casos en que es sol-liciti, generacié de factures independents per a diferents CECOs d’un
CIF de I'hospital.

e Informacié detallada de tots els costos fixes i de detall del trafic generat. Aquest detall incloura
com a minim: extensié / linia d’origen, nimero desti, hora de la trucada (hh:mm:ss), tipus de
trucada, durada i cost.

e |'operador no podra, de forma unilateral, canviar el format de la informacié de la factura.
Qualsevol canvi sera informat i acordat amb antelacié a I'Hospital.

e Els licitadors indicaran en les seves propostes el format, continguts, nivell de detall, eines de
processat, data de presentacid de factura, i altres.

e En cas de sorgir la necessitat de contractar nous elements facturables no relacionats en la
oferta de I'adjudicatari aquests han de ser valorats assimilant els preus presentats per a
prestacions equivalents.

6.6 Obligacions de I'adjudicatari en seguretat

L’adjudicatari haura de garantir la seguretat, disponibilitat, confidencialitat i integritat dels serveis i
sistemes de comunicacions de I'Hospital mitjancant el compliment de les seglients normes basiques:
e Complir amb la legislacio vigent que sigui d’aplicacid.

e Complir amb els estandards i politiques de seguretat de I'Hospital.
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e  Garantir els requeriments del RGPD en mateéria de seguretat i proteccié de dades.

e Garantir la confidencialitat, integritat i disponibilitat de la informaci6 emmagatzemada i
transmesa per la seva xarxa.

e Informar a I'Hospital sobre la seva politica de seguretat aixi com de la implementacio i
seguiment per part de I'organitzacio.

e Informar per escrit a I'Hospital tan aviat es detectin riscos reals o potencials de seguretat a la
seva xarxa o al seu equipament del client.

e Garantir que tota la informacid transmesa per I'Hospital no és emmagatzemada, duplicada o
interceptada, extrem a extrem a la seva xarxa.

e Un control d’accés logic a qualsevol equipament de xarxa i/o sistemes d’informacid, garantint la
restriccié d’accés als usuaris no autoritzats.

e Garantir I'estricta aplicacio de les normes de seguretat per part del seu personal.

e Definir normes de seguretat que siguin respectades en tots els centres operatius, garantint la
seva aplicacié mitjangant controls periodics i auditoria realitzades per organitzacions externes.

e Executar totes les operacions de servei seguint procediments escrits que contemplen les
normes de seguretat.

6.7 Idioma

e Siel contracte requereix comunicacié oral o escrita amb els usuaris de I'Hospital aquesta es fara
en catala, tret que l'usuari demani el contrari. En general, perd, molts contractistes no parlen
directament amb els usuaris.

e La comunicacio oral i escrita d’interlocucido amb els responsables d’informatica de I'hospital es
fara preferiblement en catala, tot i que també s’accepta el castella.

e El servei sera capa¢ de comunicar-se en anglés amb els proveidors sempre que aixo sigui
necessari per a la prestacié dels serveis.

6.8 Accés a I'Hospital

e L’empresa adjudicataria haura de gestionar els permisos d'accés a I'Hospital de les persones
concretes que han de poder accedir in-situ, amb una anticipacié de temps suficient per facilitar
la gestid als serveis de seguretat de I'Hospital, i sempre segons les normatives de seguretat
vigents que I'Hospital estableixi.

e L’empresa adjudicataria haura de mantenir permanentment informats als responsables de
seguretat de I'Hospital del nom del seu personal que presta servei in-situ a I'Hospital, i
comunicar-los diariament els canvis, substitucions, noves incorporacions, etc. que es puguin
produir.

6.9 Substitucio de persones

e |'Hospital es reserva el dret d’entrevistar o examinar a qualsevol persona de I'adjudicatari que
participi habitualment en el servei a I'Hospital.

e |'Hospital es reserva el dret de demanar la substitucié de persones adjudicades al servei, que el
contractista haura de fer efectiva en el termini maxim de 15 dies naturals.

e Els canvis en els perfils de les persones assignades al servei requeriran d’aprovacio previa per
I’'Hospital.
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6.10 Presencia in-situ

e Els serveis es contracten in-situ, tot i que es permet la utilitzacié d’accés remot per ajudar-se en

la seva realitzacié.

e Segons lI'equipament i I'impacte de les sol-licituds aquestes s’"han d’atendre en horari 24x7x365.

e També tots els manteniments es contracten in-situ.

e No requereix presencia in-situ continuada, excepte:

(¢]

(¢]

Proves de validacid.

Instal-lacions d’equipament.

Incidéncies d’'importancia alta que ho requereixin.

També pot ser necessaria la presencia fisica en les reunions de coordinacia.

En fase d’instal-lacio del servei, el cap de projecte haura de trobar-se fisicament a les
instal-lacions de I'Hospital almenys 2 matins a la setmana per realitzar tasques de
seguiment, reporting i coordinacié amb el client. L’'Hospital habilitara el lloc de treball
per al cap de projecte.

Suport a les tasques de substitucid massiva de SIMs i/o de terminals.
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7 Pla de seguiment del contracte

7.1 Seguiment per les diferents institucions
La gestio i seguiment del contracte sera directa del proveidor amb cadascuna de les institucions que
participen en aquesta licitacio.

Els interlocutors, les reunions de seguiment i el reporting seran independents per a cadascuna de les
institucions.

Cada institucid tindra I'autonomia i la responsabilitat de gestionar els serveis que contracta. Aixo inclou
I'accés i el control sobre la configuracid, distribucié i manteniment de les linies i numeracions
contractades.

Aixi mateix, una institucié no podra interferir en els serveis contractats per I’altra institucio.

La FGS es compromet a notificar i acordar préviament amb IR els canvis en els serveis que contracta la
FGS i que puguin tenir impacte en IR, com per exemple podria ser un canvi en la numeracié de la
telefonia fixa.

Aixi mateix cadascuna de les Institucions es compromet a evitar comportaments que puguin ocasionar
dificultats a I'altra institucio.

7.2 Configuracio pla de seguiment

Ell pla de seguiment del servei s’executara amb la seglient configuracio:

e Inicialment, per part de la FGS l'interlocutor tactic del contracte seré el cap de sistemes de
I"hospital.

e Inicialment, per part de IR linterlocutor tactic del contracte sere el cap de sistemes
d’Informacié.

e Inicialment, per part de la FGS els interlocutors operatius seran els técnics de I’area de sistemes
de I'hospital.

e Inicialment, per part de IR els interlocutors operatius seran els técnics de I'area de gestio.
e Lesreunions de coordinacid en fase d’'implementacié seran quinzenals.

e Elreporting de nivell 2 sera trimestral.

e Elreporting de nivell 1 sera anual.

e Lesreunions de coordinacié de nivell 2 seran mensuals.

e Lesreunions de coordinacio de nivell 1 seran anuals.

7.3 Interlocutors
e El contractista definira interlocutors comercials i técnics per a la prestacio dels serveis
o Nomenament d’'un “Responsable Comercial del Contracte”, encarregat de:

= Assegurar que el Contractista compleix les seves obligacions contractuals.
= Assegurar el compliment dels nivells de servei pactats.

=  Donar suport davant la FGS a I'especificacié de qualsevol requeriment de
servei addicional i possibles canvis d’abast.
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= Mantenir una preocupacié proactiva pels objectius, millores técniques i
estratégiques del contracte.

=  Gestionar possibles prorrogues del contracte (si és el cas).

= Resoldre de forma satisfactoria qualsevol assumpte de facturacidé o
comptabilitat que pogués sorgir.

=  Participar en les reunions de coordinacio.

=  Proposar i participar en les reunions que es vegin necessaries per qualsevol
de les parts per atendre assumptes de coordinacid, informes, dificultats,
millores, queixes, incompliments de SLA...

o Nomenament d’un “Responsable Técnic del Servei”, encarregat de:
= Assegurar la disponibilitat i el seguiment dels procediments de seguiment de
resultats i gestié del contracte.

=  Gestionar la prestacid del servei per complir els objectius i nivells de servei
acordats i establerts en els SLAs.

=  Mantenir una preocupacié proactiva pels objectius, millores técniques i
estratégiques del contracte.

= Realitzar la coordinacié dels serveis associats en aquest contracte amb
I'interlocutor tactic i amb els técnics de I'area de sistemes de la FGS.

= Actuar com a referent del Contractista per facilitar la comunicacié amb les
diferents arees involucrades en la prestacié del servei.

= Assegurar la gestid eficient dels problemes, assegurant que es segueixen els
procediments d’escalat acordats.

= Informar del servei proporcionat en base a estadistiques exactes i
actualitzades.

= Establir i assegurar el compliment dels nivells de qualitat acordats i mantenir
una actitud proactiva per tal de suggerir iniciatives que incideixin en la millora
continuada del servei.

= Establir un procediment de revisid regular del servei que asseguri que tots els
assumptes del servei es tracten de forma eficient i dins del temps requerit.

= Gestionar els assumptes propis del servei.
= Coordinar als departaments interns del contractista afectats.
=  Coordinar als diferents fabricants afectats.

= Assegurar la gestid eficient de la provisié dia a dia del servei contractat per la
FGS.

=  Participar en les reunions de coordinacio.

=  Proposar i participar en les reunions que es vegin necessaries per qualsevol
de les parts per atendre assumptes de coordinacid, informes, dificultats,
millores, queixes, incompliments de SLA, ...

e La FGS definira interlocutors operatius, i un interlocutor tactic per a la coordinacio del servei:

o Definicio d’ interlocutors operatius. Les seves principals responsabilitats seran:

= Lacoordinacid constant amb el contractista.

=  Elseguiment i valoracié constants de resultats i objectius.
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o Definicio d’un l'interlocutor tactic. Les seves responsabilitats principals son:

=  Seguiment economic del contracte.

= Coordinar-se amb el responsable comercial i el responsable tecnic del
contractista.

=  Acordar amb el responsable comercial i el responsable tecnic del contractista
mesures per solucionar qualsevol deficiencia en la qualitat del servei.

=  Definiriacordar els nivells de servei i assegurar el compliment dels SLAs.

=  Fer el seguiment i control regular dels compromisos i dels nivells de servei
pactats.

=  Oferir atencio especialitzada i coneixement sobre assumptes relacionats amb
arees concretes de la FGS i la seva activitat.

=  Gestionar el contracte en curs amb el contractista.

= Acordar possibles renovacions o prorrogues del contracte.

7.4 Reporting

e Elreporting incloura:
o Elreporting de segon nivell ha d'incloure:
= Incidencies:

o Incidencies, consultes, canvis, problemes; oberts, tancats, pendents;
temps mig de resolucid, compliments de SLA; separat per prioritats.

o Incidencies, consultes, canvis; per tipologia i subtipologia.
o Tipologies i subtipologies més frequents.
o Dificultats en el servei.

o Enumeracio i comentari de les incidéncies amb criticitat maxima o
alta que no han complert SLA.

o Enumeracio i comentari de les incidéncies i canvis més rellevants.
o Evolucié d’aquestes dades des de I'inici del contracte.
= C(Crisis

o Informes especifics de les situacions excepcionals (crisis) que es
puguin donar on s’identifiqui la situacid detectada i les accions
preses.

= Capacitat

o Informes de trafic, d’'ocupacié d’enllagos, ratis de saturacid, ampla
de banda ocupat, grafics de rendiment, ...

o Propostes de millores orientades a reduir congestions, ineficiencia
de circuits, ... i totes aquelles que milloren el nivell de servei,
optimitzin els recursos i redueixen la despesa.

=  Problemes

o Volumetria dels problemes i procediments de gestié d’errors
coneguts que s’han gestionat.

o Informes de propostes de canvis orientats a la solucié de problemes.
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= Acords de nivell de servei:

o Mensualment els operadors presentaran per cadascun dels ANSs el
valor real obtingut.

o Mensualment els operadors calcularan les penalitzacions pactades
en la base a les formules del present plec o a les formules
proposades pels operadors, sempre que el valor de penalitzacid
resultant d’aquestes ultimes sigui superior al calculat en base a les
formules del plec.

= Informes a mida sol-licitats per I'Hospital. Durant el procés d’instal-lacié i/o
explotacié es possible que I’'Hospital sol:liciti algun informe puntual (per
exemple sobre incidéncies repetitives, o els motius d’implementar uns
protocols i no altres...). L'operador haura d’entregar aquesta informacié en el
periode de temps acordat per ambdods parts.

o Elreporting de 1er nivell ha d’incloure

= Les mateixes dades del reporting de segon nivell pero amb I'acumulacié del
termini associat al ler nivell.

7.5 Coordinacio i seguiment

El seguiment del contracte es divideix de manera fonamental en dues fases: fase d'implementacid, i fase
de manteniment.

e Pel que fa als processos d’implementacio el servei incloura els segilients nivells de coordinacié:

o Validacié amb la FGS del pla d'implantacio, corregint el licitador els aspectes que la

FGS demani modificar.
o Reunions de seguiment de I'execucio dels plans d’'implantacié.

] En aquestes reunions hi participaran, com a minim, el responsable comercial i

el responsable técnic del licitador i el responsable tactic de la FGS.

L] Qualsevol de les parts podra convocar reunions addicionals “ad hoc” sempre

que les consideri necessaries.
= En aquestes reunions es coordina:
=  Revisié de I'avang.
= Gestid de les dificultats.
= Revisié de la qualitat del projecte.
= Coordinacié de les proves previes a la posada en funcionament.
=  Coordinacié de la posada en funcionament.

] Escriptura de I'acta de les reunions, i seguiment del compliment dels acords.

e Pel que fa als processos de manteniment el model de seguiment del servei incloura 2 nivells

diferents de coordinacio:

o Reunions periodiques ordinaries, amb enfoc tactic i estrategic:
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= Participacié, com a minim, de:

o Responsable comercial del contracte

o Responsable técnic del contracte

o Interlocutor tactic de la FGS
] Revisio dels resultats en relacié als nivells de servei acordats i dels objectius
de qualitat establerts.

o Espresentaran els resultats del servei.

o (Sifos el cas), el contractista haura d’explicar les causes per les que
s’han produit incompliments de SLA i fer propostes per aconseguir
gue no es repeteixi.

o Valoracié continuada d’objectius del servei i millores de qualitat.

o Valoracié continuada de funcions i responsabilitats, arees de
responsabilitat, punts d’interficie, objectius del servei i millores de
qualitat i abast de la relacié contractual.

o Es presentara avaluacié de l'estat del servei, punts a destacar,
problematiques especifiques, i propostes de modificacidé que es
considerin adequades

L] Escriptura de I'acta de les reunions, i seguiment del compliment dels acords.

Coordinacioé operativa continuada entre els responsables operatius amb els objectius:
] Revisié de:
o Sollicituds fora del termini SLA

o Problemes puntuals

o Queixes pendents de resoldre

En cas de dificultats, qualsevol de les parts podra demanar la realitzacié de reunions

de coordinacio extraordinaries.
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8 Signatures

Barcelona, a 25 gener del 2024,

Nacho Nieto

Director de Sistemes d’Informacio

SG DG

NOTA 1: El present document es troba incorporat a I'expedient de contractacié amb la signatura electronica emesa per les
persones competents.

NOTA 2: A tots els efectes, es considera que la data d’aquest document és la que figura al final del mateix.

NOTA 3: Amb la signatura del present document, el/s/la sotasignat/s declara/en que no existeix conflicte d’interes en la propia
actuacié professional. Aixi mateix, declara que coneix les seves obligacions, segons el que consta al Protocol en relacié als
Conflictes d’interes aprovat per la Fundacié de Gestio Sanitaria de I’Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.
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