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PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS QUE HA DE REGIR LA ADJUDICACION DEL CONCIERTO
DE “SERVICIOS DE ASISTENCIA SANITARIA AMBULATORIA DE LA ESPECIALIDAD DE
OFTALMOLOGIA EN DIFERENTES POBLACIONES DE ESPANA PARA LA POBLACION PROTEGIDA
POR EGARSAT, MUTUA COLABORADORA DE LA SEGURIDAD SOCIAL N°276”

iNDICE

1.- OBJETO DEL CONCIERTO

2.- ESTIMACION DE SERVICIOS A REALIZAR

3.- DOTACION NECESARIA PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO
3.1.- CARACTERISTICAS DEL CENTRO
3.2.- OFERTA ASISTENCIAL Y SERVICIOS SANITARIOS
3.3.- PERSONAL
3.4.- PRESTACIONES ASISTENCIALES

3.4.1. TIPO DE ASISTENCIAS )
3.4.2. PROCEDIMIENTOS Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS MAS FRECUENTES
3.4.3. OTRAS PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

3.4.4. INTERVENCIONES QUIRURGICAS
4.- EQUIPAMIENTO BASICO NECESARIO
5.- ORGANIZACION DEL SERVICIO
6.- TARIFAS APLICABLES
7.- FACTURACION

1.- OBJETO DEL CONCIERTO

Concierto de servicios asistenciales de la especialidad de oftalmologia de caracter ambulatorio
para la atencion de los trabajadores, accidentados o de cualquier otra razén sanitaria
asimilada, pertenecientes a las empresas asociadas a Egarsat Mutua Colaboradora con la
Seguridad Social N° 276 (en adelante, EGARSAT), y a los trabajadores auténomos adheridos con
cobertura por contingencias profesionales, asi como para la realizacion de pruebas diagndsticas
y/0 tratamientos terapéuticos oftalmoldgicos que se precisen realizar en la gestion de las
contingencias comunes de la poblacion asociada o adherida, propia de las Mutuas Colaboradoras
con la Seguridad Social.

El servicio se divide en lotes detallados a continuacién, correspondientes a diferentes
localidades de Espafia donde EGARSAT precisa la concertacion de dichos servicios atendiendo
al volumen de demanda de los mismos.

Lote 1 Bilbao
Lote 2 Madrid
Lote 3 Albacete
Lote 4 Granollers

Lote 5 Manresa
Lote 6 Rubi
Lote 7 Sabadell




Lote 8 Terrassa

Lote 9 Girona
Lote 10 Lleida
Lote 11 Mataro
Lote 12 Almeria
Lote 13 Granada
Lote 14 Malaga
Lote 15 Murcia

El servicio a prestar incluird las consultas de urgencias, primeras consultas y sucesivas o de
control, asi como otras actuaciones diagnésticas y terapéuticas complementarias,
procedimientos terapéuticos mas frecuentes e intervenciones quirdrgicas ambulatorias que se
detallan en el presente pliego.

2.- ESTIMACION DE SERVICIOS A REALIZAR

Esta estimacién de los servicios sirve de orientacion para que los licitadores puedan formular
su proposicién econémica, sin que esta informacion sea vinculante para EGARSAT.

A continuacioén, se indican las cantidades estimadas de servicios a prestar durante un afio. En
todo caso, el nimero de servicios indicado es orientativo en base a los servicios realizados en
afos anteriores, y se encuentra sujeto a posibles variaciones en funcion de las necesidades

reales.

Lotes 1,2,3,4,5,6,9,10,11,12,13,14y 15

N° de servicios

estimados/Ano

DESCRIPCION SERVICIOS
CONSULTAS
Primera atencién médica y/o visita urgente 25

Consultas sucesivas 11
PROCEDIMIENTOS y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS MAS FRECUENTES
Campimetria

Lente Terapéutica

Retinografia

Topografia Corneal

Irideccapsulotomia por Laser Yag

Fotocoagulacién por Laser Argé

Biometria Ocular
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Extraccién cuerpo extrafio
OTRAS PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Ecografia Ocular
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Gdx (prueba estructura)
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HRT (prueba estructura)
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Paquimetria Corneal

Fotografia estéreo papila

AGF (angiografia fluoresceina + indocianina verde)

Tomografia de coherencia 6ptica/OCT

Contaje endotelial + Biometria

Filtros Baja Vision

Test de Farnswort

Test de Lancaster

Test de Ishihara

G GG

Test de sensibilidad al contraste

INTERVENCIONES QUIRURGICAS

GRUPO 0

GRUPO 01

GRUPO 02

GRUPO 03

GRUPO 04

GRUPO 05

GRUPO 06

GRUPO 07

N R G R

GRUPO 08

Lote 7 Sabadell

N° de servicios

estimados/Ano

DESCRIPCION SERVICIOS

CONSULTAS

Primera atencion médica y/o visita urgente 210
Consultas sucesivas 46
PROCEDIMIENTOS y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS MAS FRECUENTES

Campimetria 3
Lente Terapéutica 30
Retinografia 1
Topografia Corneal 2
Irideccapsulotomia por Laser Yag 1
Fotocoagulacién por Laser Argé 1
Biometria Ocular 1
Extraccién cuerpo extrafio 37

OTRAS PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Ecografia Ocular 8
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HRT (prueba estructura)

Paguimetria Corneal

Fotografia estéreo papila

AGF (angiografia fluoresceina + indocianina verde)

Tomografia de coherencia 6ptica/OCT

Contaje endotelial + Biometria

Filtros Baja Vision

Test de Farnswort

Test de Lancaster

Test de Ishihara

Test de sensibilidad al contraste
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HONORARIOS MEDICOS POR GRUPOS QUIRURGICOS SEGUN EL OMC

GRUPO 0

GRUPO 01

GRUPO 02

GRUPO 03

GRUPO 04

GRUPO 05

GRUPO 06

GRUPO 07

GRUPO 08
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Lote 8 Terrassa

DESCRIPCION SERVICIOS
CONSULTAS

N° de servicios

estimados/Afio

Primera atencién médica y/o visita urgente 310
Consultas sucesivas 328
PROCEDIMIENTOS Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS MAS FRECUENTES

Campimetria 10
Lente Terapéutica 40
Retinografia 6
Topografia Corneal 2
Irideccapsulotomia por Laser Yag 1
Fotocoagulacién por Laser Argé 1
Biometria Ocular 2
Extraccién cuerpo extrafio 10
PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Ecografia Ocular 2
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Gdx (prueba estructura)

HRT (prueba estructura)

Paguimetria Corneal

Fotografia estéreo papila

AGF (angiografia fluoresceina + indocianina verde)

Tomografia de coherencia 6ptica/OCT

Contaje endotelial + Biometria

Filtros Baja Vision

Test de Farnswort

Test de Lancaster

Test de Ishihara

Test de sensibilidad al contraste
HONORARIOS MEDICOS POR GRUPOS QUIRURGICOS SEGUN EL OMC
GRUPO 0

GRUPO 01

GRUPO 02

GRUPO 03

GRUPO 04

GRUPO 05

GRUPO 06

GRUPO 07

GRUPO 08

L R S BN T SRS, I N P

N Y L

3.- DOTACION NECESARIA PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO
3.1.- CARACTERISTICAS DEL CENTRO

La prestacion del servicio anteriormente detallado debera realizarse en un centro asistencial
debidamente autorizado y acreditado para tal finalidad, el centro deberéa estar ubicado en la
localidad descrita en cada una de los lotes.

El centro propuesto para la prestacion del servicio debera disponer:

v'Autorizacién administrativo-sanitaria de funcionamiento prevista segun el Real Decreto
1277/2003, de 10 de octubre por el que se establecen las bases generales sobre
autorizacioén de centros, servicios establecimientos sanitarios.

El adjudicatario deberé prestar el servicio objeto de licitacion, como minimo, en un horario de
5 horas laborales diarias de lunes a viernes y comprendido entre las 8 y las 20 horas.

Durante el horario asistencial deberan hallarse fisicamente en el centro, como minimo, un
especialista en Medicina y Cirugia General con la especialidad de Oftalmologia y con colegiacion
obligatoria y experiencia asistencial minima de 5 afios, asi como una persona encargada de las
tareas de recepcion y administracion.

Los centros asistenciales deberan disponer de todas las autorizaciones administrativas
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pertinentes en vigor. Ademas, deberan mantenerse siempre en perfectas condiciones de uso y
limpieza, con todo el equipamiento y personal necesarios para la prestacion del servicio.

nia

El acceso al edificio donde se encuentre ubicado el centro, asi como sus dependencias, no podra
tener ningun tipo de barrera arquitecténica y debera contar como minimo, con las siguientes
areas o estancias:

- Area de admision con zona de atencion al paciente y sala de espera.
- Area asistencial, con consulta/s para la atencion individualizada del paciente.
- Area de aseos.

Durante la fase de valoracién de ofertas, el personal de la Direccion de Gestion Sanitaria de
EGARSAT podra realizar visita a los centros de los diferentes licitadores a fin de comprobar que
las instalaciones cumplen con los requisitos técnicos exigidos en el presente pliego.

3.2.- OFERTA ASISTENCIAL Y SERVICIOS SANITARIOS

El centro adjudicatario debera tener acreditacion, como minimo, de la siguiente oferta
asistencial/ servicios sanitarios debiendo disponer, en todo caso, de los medios fisicos,
técnicos y humanos suficientes para poder prestarlos, de acuerdo con la normativa que es de
aplicacion:

e U. 50 Oftalmologia

3.3.- PERSONAL

Es imprescindible para la prestacién del servicio objeto de licitaciébn que las empresas
licitadoras destinen para la misma el personal sanitario y administrativo necesario para tal
finalidad, como minimo:

- Un Licenciado en Medicina General con la Especialidad en Oftalmologia con una
experiencia minima de 5 afios (acreditable).

En todo caso, el personal destinado a la prestacion del servicio dependera exclusivamente de
la empresa que resulte adjudicataria, quedando ésta obligada a cumplir los derechos y
obligaciones legales vigentes inherentes a su calidad de empresario, siendo de exclusiva
responsabilidad de las mismas la titularidad de las relaciones laborales

El personal empleado en el servicio contara con los conocimientos, formacién y experiencia
que requiera cada funcién. Si durante la ejecucion del concierto surgieran nuevas exigencias
de formacion y acreditaciones oficiales para el adjudicatario o su personal dependiente, la
empresa adjudicataria estard obligada a promocionar y facilitar dicha formacion al personal
adscrito al servicio.

El titular de la empresa adjudicataria, asi como el personal que atenderd la prestacion de los
servicios objeto de la presente licitacion, no podra estar incurso en ninguno de los supuestos
legales de incompatibilidades o prohibiciones previstos en la vigente normativa de aplicacion.

3.4. PRESTACIONES ASISTENCIALES

3.4.1. TIPO DE ASISTENCIAS
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v' Primera atencién médica y/o visita urgente: Se trata de la prestacion médica
oftalmoldgica inicial al paciente.

v' Visitas sucesivas: Aquellas visitas médicas realizadas de forma posterior a la primera
atencion médica oftalmoldgica, haya sido o no realizada por la adjudicataria. (Para la
realizacion de visitas sucesivas, se requerira de autorizacion expresa y previa de un
facultativo de EGARSAT).

3.4.2 PROCEDIMIENTOS Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS MAS FRECUENTES

Campimetria

Lente Terapéutica

Retinografia

Topografia Corneal
Irideccapsulotomia por Laser Yag
Fotocoagulacion por Laser Argé
Biometria Ocular

Extraccién cuerpo extrafio
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3.4.3. OTRAS PRUEBAS COMPLEMENTARIAS
Ecografia Ocular

Gdx (prueba estructura)

HRT (prueba estructura)

Paquimetria Corneal

Fotografia estéreo papila

AGF (angiografia fluoresceinica + indocianina verda)
Tomografia de coherencia 6ptica/OCT
Contaje endotelial + Biometria

Filtros Baja Vision

Test de Farnswort

Test de Lancaster

Test de Ishihara

Test de sensibilidad al contraste
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3.4.4. INTERVENCIONES QUIRURGICAS

Los grupos quirdrgicos corresponden al nomenclator de la Organizacion Médica Colegial (OMC)

de la especialidad de oftalmologia que seran objeto de esta licitaciéon. La mayoria de las
intervenciones quirdrgicas pueden ser llevadas a cabo de forma ambulatoria en consulta
(Cirugia Menor Ambulatoria). Las intervenciones de cirugia mayor que requieran hospitalizacién
seran trasladas al centro de referencia hospitalario que Egarsat tenga concertado.

La prescripcion y realizacion de estas actuaciones requeriran de la autorizacion previa del
servicio médico de EGARSAT, a excepcion de las realizadas de forma urgente.

4.- EQUIPAMIENTO BASICO NECESARIO

Para la correcta prestacion del servicio los licitadores deberan disponer como minimo, de los
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siguientes medios diagndsticos:

Lampara de hendidura

Equipamiento de vision cromatica

Equipo para la realizacion de Topografias
Equipo para la realizacion de Retinografias
Oftalmoscopio indirecto

Oftalmoscopio directo

Ton6émetro de aplanacién (Perkins y/o Goldman)
Autorefractometro.

Queratometro.

Lentes de prueba o foropteros

Instrumental basico para curas de patologia oculares.
Proyector de optotipos para la agudeza visual.

Asi como, cualquier otro tipo de equipamiento necesario para la realizacion de las pruebas
relacionadas en el pliego o necesarias para la evaluacion de la agudeza visual.

Todos los equipos deberan estar en correcto estado de funcionamiento y cumplir con los
requisitos y especificidades que establece la normativa vigente. Ademas, si fuera el caso,
deberan estar incluidos en el correspondiente registro administrativo, asi como disponer de
todos los certificados y revisiones necesarias para su utilizacién.

5.- ORGANIZACION DEL SERVICIO

Las empresas que resulten adjudicatarias deberan atender asistencialmente a todos aquellos
accidentados que se identifiguen como asegurados de EGARSAT, bien mediante la
correspondiente solicitud de asistencia para accidente de trabajo o bien mediante autorizacion
o derivacion de la propia mutua.

En el caso de que el paciente no disponga de volante de asistencia, y cuando la situacion clinica
del paciente lo permita, el centro procederd a comprobar que el paciente pertenece al
colectivo protegido de EGARSAT, para esta gestion se puede dirigir via electrénica a los centros
asistenciales de Egarsat de referencia para cada lote que se relacionan a continuacion:

Lote 1 Bilbao infovitoria@egarsat.es
Lote 2 Madrid infomadrid@egarsat.es
Lote 3 Albacete infoalbacete@egarsat.es
Lote 4 Granollers infogranollers@egarsat.es
Lote 5 Manresa infomanresa@egarsat.es
Lote 6 Rubi inforubi@egarsat.es
Lote 7 Sabadell infosabadell@egarsat.es
Lote 8 Terrassa infoterrassa@egarsat.es
Lote 9 Girona infogirona@egarsat.es
Lote 10 Lleida infolleida@egarsat.es
Lote 11 Mataré infomataro@egarsat.es
Lote 12 Almeria infoalmeria@egarsat.es
Lote 13 Granada infogranada@egarsat.es
Lote 14 Malaga infoalmeria@egarsat.es
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Lote 15 Murcia infomurcia@egarsat.es

En aquellos casos en que la situacion clinica no permita estas comprobaciones, las mismas se
realizaran con posterioridad a la asistencia.

En los casos en que los pacientes requieran de intervencion quirdrgica de urgencia ambulatoria,
el centro realizara la asistencia si es de urgencia vital, si no, se pondra en conocimiento del
centro Egarsat correspondiente, en un plazo maximo de 24 horas contadas des de la atencion
del paciente, para su control y peticion de autorizacion médica.

El centro se responsabilizara del seguimiento y evolucién de los accidentados que atiendan,
siempre y cuando dispongan de los medios necesarios para hacerlo. En caso contrario, deberan
proceder a la remision del paciente a los centros que EGARSAT le indique y en los supuestos de
ser precisa una actuacion urgente o intervencion quirlirgica que requiera estancia, a los que
estimen convenientes teniendo en cuenta la gravedad y diagnéstico del accidentado y
poniendo, en todo caso, en conocimiento de EGARSAT tal circunstancia, en la mayor brevedad
posible.

La empresa adjudicataria deberd adoptar todas las decisiones médicas y administrativas
relativas al tratamiento de los accidentados, atendiendo a los criterios médico-profesionales y
de gestion que le sean comunicados por EGARSAT.

EGARSAT se reserva la facultad de efectuar la revisién y/o seguimiento de los pacientes en
tratamiento a través de su responsable médico designado a tal efecto. Incluso si por razones
médicas lo considerase oportuno, EGARSAT podra rescatar cualquier paciente para derivarlo a
otro centro asistencial hasta la alta médica.

Para la realizacion de pruebas diagndsticas complementarias no urgentes, intervenciones
quirdrgicas programadas o derivaciones a otros especialistas, sera preciso solicitar autorizacion
expresa e individual al responsable médico de EGARSAT de la zona.

Ademas, la empresa adjudicataria debera facilitar cuantos informes médicos o administrativos
les sean requeridos o aclaraciones pertinentes.

En todo caso, la correcta prestacion del servicio exige el cumplimiento minimo de los siguientes
plazos de tiempo:

B |a comunicacion de accidentes graves 0 muy graves debera realizarse como maximo en
12 horas.

B Maximo de 3 dias laborables para programar y realizar cualquier prueba diagnoéstica,
gue no tenga caracter de urgencia, una vez haya sido autorizada por EGARSAT.

B Maximo de 2 dias laborables para emitir y remitir los resultados de las pruebas
diagndsticas no urgentes, desde su realizacion.

B Maximo de 3 dias laborables para la programacion y realizacién de visitas.
B Maximo de 2 dias laborables, una vez realizada la visita con el médico especialista,

para hacer llegar el correspondiente informe al facultativo de EGARSAT encargado del
seguimiento del paciente.
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B Maximo de 3 dias para programar y realizar cualquier intervencion quirdrgica

ambulatoria, que no tenga caracter de urgencia, una vez haya sido autorizada por
EGARSAT.

La empresa adjudicataria debera informar de manera inmediata a EGARSAT de las quejas o
reclamaciones recibidas por parte de algun paciente, asi como dar respuesta en plazo maximo
de 48 horas, en el mail calidad@egarsat.es , en referencia a cualquier aspecto de los centros,
del personal o del equipamiento necesario para prestar los servicios objeto del concierto.

Ademas, debera informar a EGARSAT de los motivos y las circunstancias que han originado tal
reclamacidn para poder valorar a partir de su estudio, si deben ser objeto de subsanacién o no
por parte del adjudicatario.

6.- TARIFAS APLICABLES

Los licitadores deberan presentar listado de tarifas de todos los servicios detallados en el
presente pliego de acuerdo con el modelo de oferta econémica presentada en el Anexo 2.

En el Anexo n° 2 los licitadores deberan especificar el importe ofertado para cada
prestacion asistencial, de todos y cada uno de los servicios asistenciales, de lo contrario
quedaran excluidos de la licitacion.

A efectos de realizacion de las ofertas por parte de los licitadores, se describen a continuacion
las inclusiones y exclusiones de las tarifas:

En las tarifas de urgencias, primeras visitas o visitas sucesivas, estara incluido el uso de las
instalaciones, honorarios profesionales y resto de personal sanitario, asi como, las curas,
medicacién y material necesario para la correcta resolucion de la asistencia sanitaria.

En las tarifas unitarias de pruebas complementarias estara incluido el uso de instalaciones,
honorarios profesionales y resto de personal sanitario, curas, inyectables, medicacion y
material sanitario necesario para la correcta resolucion de la prueba.

En las tarifas unitarias de Intervenciones Quirudrgicas estara incluido el uso de instalaciones,
honorarios profesionales, derechos de quiréfano, en su caso, asi como, el resto de personal
sanitario, curas, inyectables, medicacion y material sanitario necesario para la correcta
resolucion de la asistencia sanitaria.

No estaran incluidos: Prétesis e implantes. En estos casos, debera presentarse a Egarsat copia
de la factura /albaran que incluya los importes correspondientes del proveedor del material.
Tampoco estaran incluidos medicacion y material especial no habitual.

7.-FACTURACION

Las empresas adjudicatarias facturaran a mes vencido, dentro de los cinco primeros dias del
mes siguiente, los servicios efectuados, las facturas que emitan deberan ser realizadas en
formato electrénico.

Los requisitos y sistema de envio de las facturas para su adecuada tramitacion se detallan a
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continuacion:
- El formato de las facturas electrénicas debe ser Facturae 3.2 6 3.2.1
- Para su elaboracién en dicho formato, si no dispone de aplicaciones informaticas para
su creacion, puede utilizar el programa gratuito proporcionado por el Ministerio de

Industria, Energia y Turismo en el siguiente enlace:

http://www.facturae.gob.es/formato/Paginas/descarga-aplicacion-

- Las facturas deben estar firmadas electronicamente
- Indicar la Mutua como destinatario de la factura con los siguientes cédigos:

- Nombre Unidad Tramitadora: EGARSAT

CODIGO DENOMINACION
Oficina contable GEO000511 | EGARSAT
Organo Gestor GEO0000511 | EGARSAT
Unidad Tramitadora | GEO000511 | EGARSAT

- Enviar la factura por internet a través del portal web del Punto General de Entrada de
la Factura Electrénica de la Administracién, denominado FACe en el siguiente enlace
https://face.gob.es/es/ o0 mediante la conexidon automatica entre su sistema
informatico y dicho portal.

Las facturas deberan cumplir los siguientes requisitos:

- Con caracter general, conforme a los requisitos fiscales establecidos, en la factura
constara la Razoén Social, C.I.F./N.I.F. y direccién tanto de la entidad emisora como de
la receptora de la factura, nimero y fecha de la misma.

- Las facturas se emitiran siempre tras la realizacién de los servicios.

- En caso de emitir una factura por trabajador, deberé indicarse en la misma el nombre,
apellidos, DNI/NIF, tarifa aplicada segun el servicio prestado y fecha de realizacion.

- En caso de emitir una factura por el conjunto de servicios efectuados durante el mes,
debera acompafiarse una relacién detallada de los mismos, aportando en todos los casos
los datos e informacion especificados en el parrafo anterior.

- La factura debera ir acompafiada de la correspondiente autorizacion por parte de
EGARSAT, si fuera el caso.

- Los importes unitarios aplicados que se relacionen en las facturas se ajustaran siempre
a los ofertados por el adjudicatario.

- Enla factura debera constar el nimero de expediente de esta licitacién

El incumplimiento de alguno o todos los requisitos mencionados, supondra la devolucion de la
factura al proveedor.
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