PLEC DE PRESCRIPCIONS TECNIQUES PARTICULARS QUE REGULA LA
CONTRACTACIO DE SERVEIS PER A LA REALITZACIO DEL CONTROL DE
QUALITAT EXTERN DE L’ENQUESTA DE SALUT DE CATALUNYA
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1. OBJECTE DEL CONTRACTE

L’objecte d’aquesta contractacié és la realitzacio del control de qualitat extern de 'Enquesta
de salut de Catalunya (ESCA) corresponent a la totalitat de les edicions 2025 i 2026.

En concret, 'objecte de la contractacié compreén:

1. Supervisio del sistema de selecci6 de les unitats mostrals i control de la
representativitat de les mostres.

2. Actualitzacio dels manuals de codificacié i d'instruccions.

3. Reuvisio dels questionaris programats en CAPI.

4. Possibilitat de revisio de questionaris a utilitzar per canals diferents al presencial, si
aixi ho requereix I'equip técnic de 'Enquesta de salut de Catalunya.

5. Participacio en les sessions de formacié d'enquestadors.

6. Supervisio del procés de codificacio de preguntes obertes.

7. Seguiment de la produccio setmanal de I'estat de camp mitjangant I'entrega setmanal
d’'un informe per a cadascuna de les poblacions (no institucionalitzada i institucionalitza
en residéncies per a la gent gran).

8. Seguiment del control de qualitat de la informacié recollida.

9. Supervisio de la depuracio de les bases de dades final.

10. Redaccio dels manuals de codificacio

2. TERMINI DE L’EXECUCIO DEL CONTRACTE

El periode d’execucié del contracte és des de I'1 de gener de 2025, o des de la data de
formalitzacié del contracte si aquesta és posterior, fins al 31 de mar¢c de 2027, atés que
compren tant les tasques de 'ESCA relatives a la fase del treball de camp com les tasques
posteriors de supervisid, depuracio i lliurament de la informacid recollida, les quals requereixen
un altre trimestre suplementari posterior a I'tltim trimestre de treball de camp.

3. CARACTERISTIQUES TECNIQUES DE L’ESCA
3.1 Ambits poblacional, territorial i temporal

Ambit poblacional

L’'univers estadistic de 'lESCA és tota la poblacié resident a Catalunya, sense limit d’edat,
incloent-hi tant la no institucionalitzada com la poblaci6 institucionalitzada en residéncies per a
gent gran. En queden excloses les persones institucionalitzades en altres establiments
col-lectius com ara hospitals psiquiatrics, convents, casernes o presons, aixi com les persones
que declaren no residir en un domicili familiar i les que no consten en el Registre de poblacio
de Catalunya.

La unitat mostral és la persona. En el cas de la poblacié no institucionalitzada, la base per
definir la poblacio de referéncia és el Registre de poblacié de Catalunya de I'ldescat actualitzat,
amb caracter general, amb la poblaci6 a 1 de juliol de I'any anterior per al primer semestre de
I'any, i la poblacié a 1 de gener de I'any en curs per al segon semestre de I'any. En el cas de
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la poblacié institucionalitzada en residéncies per a gent gran, la base per definir la poblacié de
referéncia és el llistat de residéncies geriatriques facilitat pel Departament de Salut.

Ambit territorial
L’ambit geografic és el territori de Catalunya, que se subdivideix en 9 regions sanitaries i 32
sectors sanitaris funcionals:

Regio sanitaria Sector sanitari funcional
Alt Pirineu i Aran Alt Pirineu
Aran

Barcelona Ciutat Wella

Barcelona Eixample

Barcelona Gracia

Barcelona Horta-Guipamd

Barcelona Les Corts

Barcelona Mou Barris

Barcelona Sant Andreu

Barcelona Sant Marti

Barcelona Sants-Montjuic

Barcelona Sarria-Sant Gerrasi

Barcelonés Mord i Maresme
Barcelona Metropolitana Mord Yallés Oceidental

Yalles Oriental

Alt Penedeas-Garraf

Baix Llobregat Delta Litorsl
Barcelona Metropolitana Sud Baix Liobregat MNord
Baix Llobregat-Centre-Eontzanta
L'Hospitalet de Llobregat
Alt Camp-Conca de Barbera-Baix Penedeés
Baix Camp-Priorat-Tarragongés

Barcelona Ciutat

Camp de Tarragona

Anoia

Catalunya Central Osona
Solsonés-Bages-Berqueda-Moianés
Alt Maresme | Selya Maritima
Emporda

Girana Garrotxa-Ripollés
Gironés, Pla de I'Estany 1| Selva Intenior
) Lleida Est
Ligids Lieida Oest
Terres de I'Ehre Terres de I'Ebre

En el cas de la poblacio no institucionalitzada, el disseny mostral pren com a unitats minimes
de mostreig els 32 sectors sanitaris funcionals del Servei Catala de la Salut.

En el cas de la poblacio institucionalitzada, el disseny mostral pren com a unitats minimes de
mostreig les 9 regions sanitaries del Servei Catala de la Salut.

Ambit temporal

En tant que enquesta continua, TESCA es desenvolupa ininterrompudament al llarg del
temps dues vegades I'any. Cada semestre, per a cadascuna de les poblacions a entrevistar
(institucionalitzada i no institucionalitzada), implica una extracci6 mostral, un questionari
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especific i el tancament del procés de recollida d’informacio per fer el tractament i I'explotacio
dels resultats corresponents al periode, que es van acumulant amb els semestres anteriors.
Cada semestre compta amb una submostra independent pero calculada en funcié de la mostra
anual que permet obtenir resultats representatius a nivell de Catalunya.

A més a més, en el cas de la poblacié no institucionalitzada, els resultats de dos semestres (tot
un any) proporcionen indicadors representatius en I'ambit de tot el territori de Catalunya i també
permeten realitzar estratificacions segons altres variables d’interes, 'acumulacié de resultats
de dos anys i de quatre anys aporta representativitat per regid sanitaria i per la unitat
supramunicipal de base vigent (actualment, el sector sanitari funcional), respectivament. Pel
que fa a la poblacié que viu en residéncies per a gent gran, els resultats de dos semestres (tot
un any) garanteix una representativitat a nivell de Catalunya i els resultats acumulats de dos
anys una representativitat a nivell de regio sanitaria.

Els periodes de recollida de la informacié sén d’1 de gener a 30 de juny per al primer
semestre, i d’1 de juliol a 31 de desembre per al segon semestre.

3.2 Grandaria de la mostra

En el cas de la poblacié no institucionalitzada, cada any natural es realitzaran entorn de 5.600
enquestes, repartides en dos semestres. El Padré municipal d’habitants de I'ldescat és el marc
de referéncia poblacional, i per realitzar I'extraccié mostral de cada semestre s’usa el darrer tall
disponible abans de comencar el treball de camp. A partir del Registre de poblacié de
Catalunya, I'ldescat extrau una mostra de persones que seran els titulars de I'enquesta i per
cada persona titular se n’extrauen 10 persones substitutes amb caracteristiques similars.

En el cas de la poblacio institucionalitzada, cada any natural es realitzaran 1.200 enquestes,
repartides en dos semestres. El llistat de residéncies geriatriques facilitat pel Departament de
Salut. és el marc poblacional, i per realitzar la seleccié de residéncies on caldra fer entrevistes
es fara servir el darrer llistat disponible.

3.3 Caracteristiques especifiques del control de qualitat extern en I’ambit de PESCA

Independentment del control de qualitat intern que duu a terme I'empresa adjudicataria de la
realitzacié del treball de camp, cal realitzar un control de qualitat extern per assegurar la
qualitat de la informacidé que s’extreu de I'ESCA, tant en el cas de la poblacid no
institucionalitzada com de la institucionalitzada en residéncies per a gent gran.

Per tal de garantir un control correcte, és necessari fer intervencions i controls abans, durant
i en finalitzar la fase de recollida de les dades. Per a la realitzacié d’aquestes tasques, és
imprescindible que la persona responsable del control de qualitat extern estigui en contacte
constant tant amb I'empresa encarregada del treball de camp i 'equip responsable de 'lESCA,
ja que es tracta d’'un procés organic en el qual és molt important que es vagin actualitzant
procediments, adaptant documents i indicacions.

Distribucié per quotes d’edat i sexe dels municipis a partir de 20.000 habitants, en el
cas de la poblacié no institucionalitzada. Per a aquells municipis de més de 20.000
habitants, 'empresa que realitza el treball de camp selecciona les seccions censals que
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logisticament més li convenen tenint en compte de no repetir seccions censals ja enquestades
en semestres anteriors. Una vegada decidides aquestes seccions censals, 'empresa de
control de qualitat extern distribuira la mostra per les seccions censals mantenint les quotes
de la mostra tedrica establerta per 'empresa adjudicataria del disseny mostral.

Control de la produccié continu. Setmanalment, es disposara del nhombre d’enquestes
realitzades i del progrés setmanal, mensual, per territori, per persona enquestadora, per tipus
de questionari i per quotes de la mostra tedrica, tant en el cas de la poblacié institucionalitzada
com en el de la no institucionalitzada.

Aquesta informaciod sobre el progrés de la produccio serveix per controlar el compliment del
calendari establert pel que fa a la distribucié adequada de les entrevistes arreu del territori
catala al llarg del periode del semestre i evitar concentracions d’enquestes tant en I'espai com
en el temps.

Control dels biaixos intrinsecs a la investigacio per enquesta. Cal garantir que el procés
de recollida de la informacio, fonamental a I'hora de fer qualsevol analisi posterior, es dura a
terme de manera correcta, garantint la representativitat de les mostres, I'elecci6 correcta de
la unitat mostral aixi com la implementacio correcta dels quiestionaris, de manera que s’evitin
els principals biaixos originats en el procés de recollida de la informacio.

Biaix de seleccio dels individus.

a) En el cas de la poblacié no institucionalitzada, I'ldescat selecciona les persones que
s’entrevisten a partir del Registre de poblacié de Catalunya, adjuntant també unes
persones substitutes en cas que no es pugui fer I'entrevista a les persones
seleccionades com a titulars. Tot i que aquest procés ja minimitza aquest biaix, podria
passar que la persona enquestadora no faci el procés de substitucié tal com el
demana el Departament de Salut. La tasca de control de qualitat extern requerira que
es verifiqui si s’han seguit els criteris que exigeix el Departament de Salut d’anar als
domicilis de les persones seleccionades les vegades que s’han descrit en el manual
de 'enquestador i si aquestes visites s’han fet en diferents dies i franges horaries.

b) En el cas de la poblacio¢ institucionalitzada en residéncies per a gent gran, cal verificar
que les residéncies on s’han fet les entrevistes estiguin ubicades en els municipis
seleccionats, i fer-hi trucades aleatories a fi de comprovar que les entrevistes han
estat efectivament realitzades i s’han seguit els criteris que exigeix el Departament
de Salut.

Biaix del personal entrevistador. Sempre que es recull informacié mitjangant enquesta hi ha
un cert biaix introduit per la mateixa persona que fa I'entrevista. En la major part dels casos
es tracta d’'una questid inevitable, atés que la persona entrevistadora, involuntariament i
inconscientment, pot donar pistes subtils a través del llenguatge corporal o del to de veu que
poden influir en les respostes de les persones entrevistades. Aquest biaix és molt dificil
d’eliminar, es pot intentar minimitzar al maxim amb una bona formacié de les persones
enquestadores, a més de documentar quines son les pautes que han de seguir a I'hora de fer
I'entrevista mitjangant el manual de I'enquestador. Tot i aixd, una vegada dutes a terme les
enquestes, caldra fer la revisio dels resultats de manera periddica, per poder detectar pautes
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en les respostes dels enquestats que apunten a una implementacié no correcta per part de la
persona enquestadora.

Control del tractament posterior de les dades recollides. S’ha de controlar que les dades
recollides es tracten de manera correcta. D’'una banda, s’hauran de detectar inconsisténcies
existents i, de I'altra, verificar com s’ha dut a terme la codificacié de les preguntes obertes i de
les respostes que hi ha a la categoria d’altres de les preguntes semiobertes, per tal de veure
si s’ha de modificar algun codi.

Verificacio d’inconsisténcies. La recollida de dades mitjancant el sistema CAPI (o CATI i/o
CAWI en el cas que es requereixi) permet un seguit de controls de les variables i determinen
el flux de I'entrevista en funcié de les respostes donades per la persona entrevistada. Tot i
aixo durant el procés de recollida de la informacio, es poden produir inconsisténcies de tipus
més qualitatiu, que només poden ser detectades per I'ésser huma. Per tal d’evitar i rectificar
aquest error, s‘hauran de tornar a contactar totes aquelles persones entrevistades que hagin
donat respostes que semblin ambigles o incoherents dins del conjunt. L’empresa de control
de qualitat extern demanara a I'empresa de treball de camp (sempre amb el coneixement del
Departament de Salut) el nom, I'adrega, el teléfon i el municipi per poder recontactar amb
aquestes persones. El traspas d’informacio es fara a través d’'un espai segur habilitat per a
lintercanvi d’'informacié entre 'empresa encarregada del treball de camp, el Departament de
Salut i 'empresa adjudicataria del control de qualitat extern.

Procés de codificacié. A I'hora de codificar les preguntes obertes o les respostes “altres” de
les preguntes semiobertes, cada persona codificadora introdueix de manera inconscient i
involuntaria un biaix que és un reflex d’opinions, prejudicis i nocions propis de com haurien de
ser les coses. Aquesta questio és especialment important quan codifiquen la mateixa pregunta
dues persones diferents. Per tal d’evitar aquest biaix, es revisara la codificacio a fi d'unificar-
la, i es retornara el resultat de la revisié a 'empresa adjudicataria del treball de camp perqué
faci les modificacions que calgui.

Control del tractament de la informacié. Caldra disposar d’'un manual de codificacié que
estableixi I'estructura de cadascuna de les bases de dades i els criteris de codificacié que
faran possible la identificacié de les variables per a I'explotacié i I'analisi. Aquests manuals
tenen un doble objectiu: d’'una banda, incorporen les classificacions de les preguntes obertes
i de les respostes incloses a “altres” de les preguntes semiobertes, i els criteris segons els
quals s’han de codificar determinades variables (tipus d’arrodoniment en variables
quantitatives o conceptes incorporats en una determinada categoria en variables qualitatives);
i d’altra banda, marquen I'estructura inicial de les bases de dades de I'enquesta amb la posicio
de totes les variables directes i les etiquetes de les categories de resposta que s’incorporen
posteriorment a la base de dades en format SPSS.

3.4 Tasques a realitzar

Tasques abans de comencgar la recollida de les dades

1. En el cas de la poblacié no institucionalitzada, distribucié dels efectius a entrevistar en
seccions censals dels municipis de més de 20.000 habitants segons les quotes de les
variables d’estratificacio.
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Revisi6é de la programacio del qlestionari programat en CAPI, i revisio del questionari en
CATI o CAWI quan sigui necessari.

Actualitzacio dels documents de suport com els manuals de codificacio i d’instruccions.
Participacié en les sessions de formacio d'enquestadors.

Tasques durant la recollida de les dades.

1.

2.

Supervisio del sistema de seleccié de les unitats mostrals i control de la representativitat
de les mostres.
Depuracio periodica de les dades, de manera que s’identifiquin possibles incoheréncies,
aixi com la possible mala praxi per part de la persona enquestadora.
Supervisié de la realitzacié correcta de les enquestes, tornant a contactar totes aquelles
persones entrevistades que en la fase de depuracié hagin mostrat alguna inconsisténcia
o error d’aplicacié del questionari.
Revisié de la codificacio per tal d’establir els criteris que s’han de seguir en la resta de
I'estudi.
Seguiment de la produccié setmanal de 'estat de camp mitjangant I'entrega setmanal d’un
informe que reculli:
¢ El nombre d’enquestes fetes en general, segons regio sanitaria i segons tipologia de
poblacid (institucionalitzada i no institucionalitzada), i la seva comparaci6 amb els
compromisos adoptats per 'empresa adjudicataria del treball de camp.
¢ El nombre de persones enquestadores en total i en cada una de les regions sanitaries.
¢ Nombre mitja d’enquestadors setmanals.

Seguiment del control de qualitat de la informacio recollida
¢ Revisio d’'inconsisténcies i supervisio del treball dels enquestadors.
e Control continuat de les entrevistes fetes, i elaboracié d'un informe per enviar a
I'empresa de camp.
e Supervisié de la correccio, veracitat i exhaustivitat de la informacié recollida en les
entrevistes, és a dir, controlar que les entrevistes han estat realitzades a les persones
adients i que s'han acomplert els requisits necessaris per procedir a les substitucions de
persones titulars.
¢ Deteccio de discrepancies sistematiques en les persones enquestadores.

Tasques en acabar la recollida de les dades.

Verificacio final de les dades.

¢ Reuvisio final de la codificacié per tal d’assegurar-ne 'lhomogeneitzacié correcta.

¢ Actualitzacié dels manuals de codificacid, amb els codis que es consideri oportu
afegir-hi.

¢ Informe semestral final sobre la qualitat del treball de camp amb les principals
incidencies que s’hi ha detectat. Aquest informe sera tingut en compte a efectes de
facturacié per avaluar I'assoliment de les tasques encomanades.

e Supervisio de la depuracié de les bases de dades finals.

Tota eina o producte que 'empresa adjudicataria hagi de lliurar al Departament de Salut haura
d’haver estat consensuada i aprovada, tant en contingut com en format, per I'equip técnic de
'ESCA.
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Materials de treball que seran facilitats per I’'equip técnic de PESCA

El Departament de Salut proporcionara a I'empresa adjudicataria del control de qualitat de
'ESCA el material necessari per dur-lo a terme, i I'empresa de treball de camp facilitara la
informacio de dades personals de les persones que calgui tornar a contactar, sempre amb el
coneixement del Departament de Salut i respectant en tot moment la legislacié vigent en
matéria de proteccio de dades i secret estadistic.

4. CONDICIONS TECNIQUES DE L’EXECUCIO DEL CONTRACTE
4.1 Marc temporal

El treball s’iniciara d’acord amb el desplegament de totes les tasques relacionades amb
'ESCA (disseny mostral, treball de camp i control de qualitat extern). En aquest sentit cal
considerar que, si bé la sortida a camp es preveu per al primer dia de cada semestre, hi ha
tasques prévies a realitzar durant el trimestre anterior. Durant aquest periode es fixaran
diversos moments de lliurament de resultats, a concretar en el calendari que s’acordi
conjuntament amb I'equip técnic de 'ESCA.

4.2 Calendari

Tots els processos preparatoris del treball de camp (distribucié de les mostres, supervisio de
guestionaris i de manuals, etc.) es faran de manera que es pugui garantir 'acompliment de la
produccié prevista dins dels terminis de cada semestre en funcidé dels terminis fixats per les
empreses encarregades del disseny mostral i del treball de camp.

Setmanalment, es disposara del nombre d’enquestes realitzades i del progrés setmanal,
mensual, per territori, per enquestador, per tipus de qlestionari, per quotes de la mostra
tedrica i per tipus de poblacié (institucionalitzada i no institucionalitzada).

4.3 Mitjans personals i materials
a) Mitjans personals

L’empresa contractista haura de destinar a I'execucié del contracte almenys 1 persona que
tingui com a minim 5 anys d’experiéncia en el control de qualitat extern de tot el procés de
treball de camp relacionat amb una enquesta de salut poblacional; una de les persones de
I'equip actuara com a coordinadora i interlocutora amb el Departament de Salut —en cas que
I'equip estigui constituit per una Unica persona, sera aquesta la que actui de coordinadora i
interlocutora-.

En el cas que I'empresa adjudicataria decideixi la substitucié de la persona o persones
adscrites a I'execucio del contracte de forma unilateral, haura de garantir que la nova o les
noves persones assignades a l'execucio del contracte compleixi els requisits de formacio i
experiéncia minima compromesos i que tinguin un nivell de coneixement dels projectes i
treballs que hagin estat desenvolupats equivalent al de la persona substituida, als efectes de
garantir la continuitat del servei sense causar perjudicis ni demores. En tot cas, aquesta
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substitucié haura de ser comunicada amb una antelacié prévia de dos dies al responsable del
contracte, als efectes de donar la seva conformitat.

Durant I'execucio del contracte, el Departament de Salut podra sol-licitar el canvi de la persona
0 persones adscrites a I'execucio del contracte en el cas que els serveis técnics de la
Subdireccié General de la Cartera de Serveis i Analisi de la Informacioé considerin que els
treballs realitzats no s’ajusten als nivells necessaris. En el cas que I'empresa no assigni al
projecte una persona que compleixi les exigéncies del servei a realitzar, el Departament de
Salut es reservara 'opcio de resoldre el contracte.

En cas de baixa laboral, 'empresa adjudicataria haura de suplir I'abséncia del personal adscrit
al servei amb un altre de perfil académic i professional similar al titular. Aquesta substitucio
haura de realitzar-se en un termini maxim de 5 dies laborables.

L’empresa adjudicataria assumira la totalitat de les obligacions laborals, fiscals, socials i de
protecci6 en matéria de salut laboral, i exercira les obligacions i facultats empresarials
respecte al personal assignat al servei.

Aixi, el Departament de Salut no tindra cap relacio laboral amb el personal que desenvolupi el
servei objecte del contracte

b) Mitjans materials

L’empresa adjudicataria haura de disposar dels mitjans técnics, de material d’oficina i
informatic tant per redactar el manual de I'enquestador i el manual de codificacié com per
monitoritzar el treball de camp i el control dels possibles biaixos, aixi com d’un paquet
estadistic compatible amb una base de dades en format SPSS.

4.4 Lloc de prestacio dels serveis

La prestacié del servei es dura a terme a les instal-lacions de 'empresa adjudicataria, la qual
haura de disposar d’'un centre de treball adaptat a les necessitats per realitzar I'objecte del
contracte amb les garanties de maxima qualitat. Es garantira un espai de guardia i custddia
per a la documentacio fisica i es disposara de les mesures de seguretat necessaries per
garantir la confidencialitat de la informacié en format electronic.

Les reunions conjuntes, tret que no es decideixi el contrari, tindran lloc al Departament de
Salut i la informacid s’enviara bé per correu electronic o postal o mitjangant les plataformes
oportunes a les persones tecniques responsables de 'TESCA.

4.5 Accés a recursos del Departament de Salut

Per tal de garantir-ne la seguretat, qualsevol utilitzacié de recursos técnics del Departament
de Salut que s’hagin d'utilitzar en el marc de I'execucié del contracte (infraestructura de
maquinari o programari, entre d’'altres) sera préviament justificada amb un informe d’analisi
de beneficis i riscos, que el Departament haura d’aprovar.
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4.6 Projectes o serveis relacionats o en curs

Si el servei coincideix en el temps amb altres projectes o serveis de 'empresa adjudicataria,
aquesta haura de tenir en compte possibles incompatibilitats i terceres persones implicades
en aquests projectes.

En el cas que aquests projectes puguin afectar directament o indirectament els serveis
objecte d’aquest plec, s’hauria d’explicitar I'esforg, dimensié i dates d’aquests projectes
per tal d’efectuar un pla de contingéncia i I'estratégia de relacié. Igualment, s’hauran de
considerar projectes previstos a curt i mitja termini que puguin interferir.

4.7 Us del catala

L’empresa contractista ha d’emprar el catala en les relacions amb I'’Administracio de la
Generalitat derivades de I'execucio de I'objecte d’aquest contracte.

En particular, 'empresa contractista ha d’emprar, almenys, el catala en tota la documentacié
tecnica que hagi de lliurar, aixi com en els rétols, les publicacions, els avisos i en la resta de
comunicacions de caracter general que derivin de I'execucio de les prestacions objecte del
contracte.

En tot cas, 'empresa contractista queda subjecta, en I'execucio del contracte, a les obligacions
derivades de la Llei 1/1998, de 7 de gener, de politica linguistica, i de les disposicions que la
desenvolupen.

5. OBLIGACIONS EN MATERIA DE CONFIDENCIALITAT DE LA INFORMACIO

L’ESCA és una activitat estadistica de caracter oficial, prevista en el programa d’actuacié
estadistica en el marc del Pla estadistic de Catalunya, per la qual cosa comporta la
confidencialitat de les dades emparades pel secret estadistic.

Totes les dades facilitades en I'execucio del contracte divulgades o transmeses oralment, per
escrit o per qualsevol altre mitja o suport d’enregistrament d’informacié, sera considerada
informacié confidencial, llevat que sigui de coneixement public.

L’empresa adjudicataria esta obligada a guardar secret respecte a les dades o informacié
prévia que, no essent publiques o notodries, estiguin relacionades amb I'objecte del contracte.
Tota la informacié a qué 'empresa adjudicataria tingui accés amb motiu de I'objecte d’aquesta
contractacié només podra ser utilitzada amb aquesta finalitat.

L’empresa adjudicataria haura d’observar confidencialitat sobre els fets, informacions, arxius
electronics, coneixement, documents i altres elements que li siguin facilitats per I’Administracio
i també dels resultats del treball. Aixi mateix, s’obliga al compliment de totes aquelles mesures
técniques i organitzatives que s’estableixin per garantir la confidencialitat i integritat de la
informacio.

Aquestes mesures no seran menors que les aplicades per 'empresa a la seva propia
informacié confidencial i consistiran en:
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a)

b)

e)

Utilitzar la informaci6 confidencial només per a I'Us propi a qué sigui destinat.

Permetre l'accés a la informacié confidencial Unicament a aquelles persones
fisiques o juridiques que, prestant, en tots dos casos, els seus serveis al
Departament de Salut, necessiten aquesta informacio per al desenvolupament de
tasques per a les qué I'us d'aquesta informacio sigui estrictament necessaria.

A aquests efectes, la part receptora de la informacio confidencial advertira aquestes
persones fisiques o juridiques de les seves obligacions respecte a la
confidencialitat, vetllant pel compliment de les mateixes. L’empresa adjudicataria
es compromet a prendre les mesures necessaries, tant pel que fa als seus empleats
com a tercers que poguessin tenir alguna relacid, per assegurar el compliment de
I'acordat.

Mantenir la més absoluta confidencialitat de totes aquelles dades i documents que
seran tractats a les seves instal-lacions. Hi accediran exclusivament les persones
estrictament imprescindibles per al desenvolupament de les tasques inherents a
aquest contracte.

Els suports que trameti al Departament de Salut estaran desats de tal manera que
nomeés hi tingui accés les persones estrictament necessaries per realitzar els treballs
objecte d’aquest contracte. Sempre existira una llista actualitzada de persones
autoritzades a accedir al lloc d’emmagatzematge d’aquests suports.

L’empresa adjudicataria tindra implantat un control d’accés als seus sistemes
d’'informacié que controli que només el personal autoritzat definit en el document de
procediments té accés als arxius necessaris per a la realitzacié definits en aquest plec.

Els seus locals disposaran de les mesures de control d’accés que impedeixin 'entrada
de persones alienes a I'entorn de treball on es desenvolupi I'objecte del contracte.

Limitar I'is de la informacié confidencial intercanviada a |'estrictament necessari
per al compliment de I'objecte d'aquest contracte.

La part receptora de la informacio confidencial assumira la responsabilitat per a tot
us diferent, realitzat per ella o per les persones fisiques o juridiques a les que hagi
permes l'accés a la informacié confidencial.

No revelar la informacié confidencial del Departament de Salut a terceres persones,
excepte autoritzacio previa i escrita del Departament de Salut.

Totes les obligacions descrites subsistiran, fins i tot després de finalitzar i extingir-se aquest
contracte.

Qualsevol incidéncia significativa produida durant els transcurs de la prestacio del servei s’ha
de comunicar immediatament al Departament de Salut, a fi i efecte de prendre les mesures
adients.
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6. PROPIETAT INTEL-LECTUAL

La propietat intel-lectual dels resultats del projecte i de la documentacié que es generi durant
la prestacié del servei es considerara propietat exclusiva del Departament de Salut. El
contractista no podra fer servir aquesta informacio per a altres finalitats sense el consentiment
exprés del Departament de Salut.

Tots els treballs on es presenti aquest projecte i els seus resultats parcials o globals,
presentaran com autors al Departament de Salut i a I'entitat adjudicataria. En I'autoria de
treballs i publicacions cientifiques que es derivin d’aquest projecte, figuraran els directius i
técnics del Departament de Salut, aixi com els directius i técnics de 'entitat adjudicataria que
aquesta designi, sempre que hagin col-laborat en el desenvolupament técnic del projecte o en
la redaccié de l'informe o publicacié. Igualment se citara, quan escaigui, la col-laboracié
d’altres entitats, institucions, empreses o professionals que, per la seva participacid i
implicacio en el projecte, hagin de fer-se constar en I'autoria, tenint en aquest cas I'aprovacié
del Departament de Salut com a propietari intel-lectual, i del responsable del projecte de
I'entitat adjudicataria.

Qualsevol comunicat de premsa o insercio6 als mitjans de comunicacio que el proveidor realitzi
referent al servei que presta a la Generalitat de Catalunya haura de ser aprovat préviament
pel Departament de Salut.

7. SEGUIMENT, COORDINACIO | SUPERVISIO DE L’EXECUCIO DEL CONTRACTE

L’empresa contractista haura de designar un cap de projecte, integrat en la seva propia
plantilla, que tindra les obligacions seguents:

-Actuar com a interlocutor de 'empresa contractista davant ’Administracio, canalitzant, d’una
banda, la comunicacid entre aquella i el personal integrant de I'equip de treball adscrit al
contracte i, d’'una altra banda, de '’Administracio, en tot alld relatiu a les quiestions derivades
de I'execuci6 del contracte.

-Distribuir el treball entre el personal encarregat de I'execucié del contracte, i impartir a aquests
treballadors les ordres i instruccions de treball que siguin necessaries en relaci6 amb la
prestacio del servei contractat.

-Supervisar el correcte compliment per part del personal integrant de I'equip de treball de les
funcions que té encomanades, aixi com controlar I'assisténcia d’aquest personal al lloc de
treball.

-Organitzar el regim de vacances del personal adscrit a I'execucié del contracte, havent de
coordinar-se adequadament I'empresa contractista com I’Administracié contractant, per no
alterar el bon funcionament del servei.

-Informar a ’Administracié sobre les variacions, ocasionals o permanents, en la composicio
de I'equip de treball adscrit a I'execucio del contracte.

Sens perjudici d’aquest responsable de 'empresa adjudicataria, el responsable del contracte
designat pel Departament conservara les funcions de supervisio de I'execucio del contracte,
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adopcio de les decisions i dictar instruccions necessaries per assegurar la realitzacio correcta
de la prestacié acordada, i totes les que li atribueixi 'd6rgan de contractacié. A més a més,
podra:

Proposar a l'organ de contractacid la imposici6 de penalitats en els suposits
d’'incompliment parcial o compliment defectuds de la prestaciéo o en demora en I'execucio
en la qual no s'hagi establert cap penalitat (art. 194.2 LCSP).

Emetre l'informe que determini si el possible retard produit en I'execucié del contracte és
per motius imputables al contractista, a I'efecte de poder ampliar el termini d’execucio (art.
195.2 LCSP).

Adoptar les mesures necessaries durant el periode d’execucio del contracte que impliquin
el desenvolupament o el manteniment d’aplicacions informatiques (art. 308.3 LCSP).

Donar instruccions al contractista per a I'execucio correcta de la prestacio del servei (art.
311.1 LCSP).

Les tasques de seguiment, coordinacio i supervisio de I'execucio del contracte es realitzaran

pel

personal técnic de la Subdireccié6 General de la Cartera de Serveis i Analisi de la

Informacio.

Aquestes funcions de seguiment, coordinacio i supervisio técnica de I'execucié del contracte
consisteixen en:

Supervisar l'organitzacid dels serveis, les possibles eventualitats i les incidéncies
relacionades amb la cobertura i les tasques desenvolupades.

Revisar i consensuar un calendari de treball amb el responsable de I'empresa
adjudicataria, d’acord amb els requeriments d’aquest plec.

Supervisar la planificacio i la feina realitzada per 'empresa adjudicataria en totes les fases
de treball.

Demanar al responsable de 'empresa I'assignacié de mitjans i 'organitzacié necessaria i
suficient per a la prestacié del servei en cadascuna de les seves fases, de manera
adequada i eficient.

Supervisar que les tasques realitzades s’ajustin als requisits técnics establerts en aquest
plec.

Requerir al responsable de I'empresa adjudicataria perqué modifiqui o complementi els
treballs realitzats quan consideri que els mateixos no s’estan realitzant amb la qualitat o
els criteris establerts per garantir que les tasques encarregades s’estiguin realitzant
d’acord amb els requeriments técnics d’aquest plec.

Resoldre les incidéncies que sorgeixin en la prestacié dels serveis i interpretar les

condicions establertes en aquest plec de prescripcions técniques, sense perjudici de les
facultats de I'd0rgan de contractacié.
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e Revisar i, si escau, aprovar les propostes de I'empresa adjudicataria per a una bona
execucio del contracte. En cap cas, suposara una modificacié de les condicions d’execucié
del contracte.

e Qualsevol altra funcié que sigui necessaria per al bon desenvolupament i compliment del
contracte.

El/la cap de projecte i el/la responsable del contracte del Departament de Salut mantindran un
contacte regular mitjangant reunions periddiques, segons la fase d’execucid, per poder
realitzar un seguiment constant del progrés del treball, d’acord amb el calendari previst en el
Pla de treball i posar en comu possibles problemes, incidéncies i riscos que es detectin en
I'execucié del contracte.

8. TERMINI DE GARANTIA

L’empresa ha de presentar garantia per la totalitat dels serveis prestats. El termini de garantia
és de 6 mesos comptadors des de la finalitzacio de la prestacio dels serveis.

Si durant el termini de garantia s'acredités l'existéncia de vicis o defectes en els serveis
prestats, I'Administracié podra reclamar del contractista que els esmeni, o bé, si aixd no fos
possible, podra executar les responsabilitats que corresponguin sobre la garantia definitiva.

9. Facturacio

Atés el periode de vigéncia del contracte, la facturacié es fara semestralment, de manera
proporcional als dies treballats durant el semestre en qliestio. Tanmateix, I'dltim trimestre del
contracte, en no constituir un semestre sencer, es facturara independentment. Préviament a
cada pagament, 'empresa contractista presentara un informe en qué descrigui les tasques
realitzades, tal com es detalla al punt 3.4.

Robert Langarita Rivas
Cap del Servei de Gestio i Analisi de la Informacié per a la Planificacio Estrategica
Direccié General de Planificacié i Recerca en Salut
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