[m] <5 [m]

I5%)
=

BASES DEL ACUERDO DE ACCION CONCERTADA PARA LA

=== GOBIERNO
== DE ARAGON

ATENCION

PARA

ASISTENCIALES

DISPOSITIVOS

EN

PERSONAS CON TRASTORNOS ADICTIVOS EN LA COMUNIDAD

AUTONOMA DE ARAGON.
EXPEDIENTE AC/01/2022

‘14d LOALOE8XPHI L 1IASD ASD UOD 20peOlLIaA/Sa uUoBERIE MMM//:d1lY UQIDDBIIP B] 8P SOARI) B 9|qBOHLISA A BULIY B P 0JUSWIOW |9 US OPBORIISA 0JUSWINI0(
"1202/21/92 19 VIMV.LINYS VIONILSISY 3a TYHINID NQIDOIHIA ‘BLENUES BIOUSISISY 8P [BISUSD 40}0811Q ‘Z91d Peqy BuEe 9sor Jod JINIFWYIINOYLOT 1T OAVINYIA



=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

=== GOBIERNO
=D

E ARAGON

iNDICE

1.- Objeto y naturaleza del Acuerdo de Accion Concertada
2.- Ambito de aplicacion
3.- Descripcion del servicio
4.- Acceso a la prestacion y garantias de derechos de los pacientes
5.- Procedimiento de derivacion
6.- Plazo de vigencia
7.- Medios para la prestacion del servicio

7.1.- Medios personales

7.2.- Medios materiales

8.- Régimen econémico
8.1. Precios unitarios de los dispositivos asistenciales
8.2.- Presupuesto del Acuerdo de Accion Concertada
9.- Organizacion y funcionamiento del servicio

10.- Organos competentes
11.- Capacidad para concertar
12.- Procedimiento de concertacion
13.- Requisitos de las Entidades
14.- Contenido de las solicitudes
15.- Evaluacion de las solicitudes
16.- Criterios de seleccién
17.- Autorizacién
18.- Formalizacion del Acuerdo de Accién Concertada
19.- Ejecucion de los conciertos
20.- Condiciones técnicas para la realizacion de los conciertos
21.- Obligaciones exigibles a la Entidad concertada
21.1. Obligaciones de caracter general
21.2. Obligaciones esenciales
21.3. Obligaciones de caracter social
22.- Facturacion de los servicios concertados
23.- Garantias de cumplimiento del concierto
24.- Subcontratacion
25.- Gestion de la calidad del servicio
26.- Coordinacion y apoyo a otros recursos comunitarios
27.- Sistema de informacion y documentacion clinica
28.- Vinculacioén de la Entidad concertada
29.- Proteccion de datos de caracter personal

30.- Modificaciones del Acuerdo de Accion Concertada



=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

10

=== GOBIERNO
=D

E ARAGON

31.- Expedientes de urgencia

32.- Penalidades por incumplimiento de obligaciones

33.- Prerrogativas de la Administracion

34.- Incompatibilidades

35.- Causas de extincion del concierto

36.- Régimen juridico

iNDICE DE ANEXOS

ANEXO N°1

PROGRAMAS A DESARROLLAR

ANEXO N° 2

PROTOCOLOS DE ACCESO

ANEXO N° 3

MEDIOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

ANEXO N° 4

PRECIOS UNITARIOS

ANEXO N° 5

PRESUPUESTO ANUAL DEL ACUERDO DE ACCION CONCERTADA

ANEXO N° 6

ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL SERVICIO

ANEXO N° 7

MODELO DE SOLICITUD DE ACUERDO DE ACCION CONCERTADA

ANEXO N° 8

MODELO DE OFERTA DE PLAZAS

ANEXO N°9

CRITERIOS DE SELECCION DEL ACUERDO DE ACCION CONCERTADA

ANEXO N° 10

PENALIDADES POR INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES

ANEXO N° 11

INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL DE LOS
SOLICITANTES

ANEXO N° 12

ACUERDO DE ENCARGADO DEL TRATAMIENTO




=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

10

=== GOBIERNO
== DE ARAGON

1. Objeto y naturaleza del Acuerdo de Accion Concertada

Las presentes Bases tienen por objeto describir las condiciones administrativas, técnicas y econémicas, los requisitos
minimos y actividades especificas que deben ser asumidas y desarrolladas por la Entidad publica o Entidad privada sin
animo de lucro que pueda suscribir el Acuerdo de Accion Concertada para la atencién en dispositivos asistenciales para
personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén, de conformidad con lo establecido en la Ley
11/2016, de 15 de diciembre, de accién concertada para la prestacion a las personas de servicios de caracter social y
sanitario y sus normas de desarrollo.

Las necesidades de la Administracion a satisfacer mediante el presente concierto son la atencién en dispositivos
asistenciales (Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados) a personas con trastornos adictivos del Sistema Publico de
Salud de la Comunidad Auténoma de Aragdn, a cuya asistencia esta obligada por la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de
cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud, el Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece
la cartera de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacion y el Decreto 65/2007,
de 8 de mayo, del Gobierno de Aragén, por el que se aprueba la cartera de servicios sanitarios del Sistema de Salud de
Aragoén.

El presente Acuerdo de Accion Concertada es de caracter singular, y se suscribira exclusivamente con una Entidad publica o
Entidad privada sin animo de lucro, a la que se le atribuird la completa prestacion del servicio de atencion en dispositivos
asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén (Comunidad Terapéutica y Pisos
Supervisados).

Mediante las presentes Bases se establecen las condiciones que se aplicaran, durante su plazo de vigencia, para la
prestacion del servicio de atencidén en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad
Auténoma de Aragon (Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados), de forma sucesiva y por un precio unitario establecido,
sin que el numero total de prestaciones esté definido con exactitud al tiempo de celebrar el concierto por estar subordinadas
las mismas a las necesidades reales de la Administraciéon, de acuerdo con las condiciones establecidas en las presentes
Bases.

El Plan Estratégico de Atencion a la Salud Mental en la Comunidad Auténoma de Aragon 2017-2021, tiene como objetivo la
mejora de la atencion a las personas que padecen enfermedad mental o trastornos adictivos, estableciendo una serie de
lineas estratégicas que se centran en la atencién e intervencion con las familias, en la prevenciéon y en una apuesta por la
autonomia y desarrollo de las personas con trastornos mentales y/o adictivos mediante una atencién de calidad, integral y
comunitaria.

El Departamento de Sanidad, de acuerdo con las directrices del Plan Estratégico de Atencion a la Salud Mental de Aragon,
asi como con el Il Plan de Adicciones de la Comunidad Auténoma de Aragén 2018-2024, pretende establecer un modelo
general de atencion y actuacion de los dispositivos y servicios de prevencion, promocion de la salud, asistencia, rehabilitacion
e insercion social, que intervienen en la atencion a personas con trastornos mentales y/o adictivos.

Este modelo de atencion se organiza mediante un conjunto de actuaciones a seguir para la recuperacion de la persona con
enfermedad mental y/o adicciones, que tiene por objeto asegurar la equidad, la efectividad, la calidad y la seguridad del
paciente. Comprende actuaciones de prevencion, promocion, diagndstico, tratamiento, asistencia, cuidados y rehabilitacion,
desarrolladas por equipos multidisciplinares con una visién continua y compartida del trabajo asistencial, mediante la
utilizacion de los recursos idoneos. Este trabajo se realizard en el medio comunitario por las Unidades de Atencion y
Seguimiento de Adicciones y, en el caso de que la persona precise de un trabajo intensivo en deshabituacion y recuperacion,
en un recurso residencial con un trabajo de equipo interdisciplinar como es la Comunidad Terapéutica y los Pisos
Supervisados.

Para ello, las Entidades solicitantes de este Acuerdo de Accién Concertada deberan disponer de los dispositivos asistenciales
que se sefalan a continuacion, con los medios personales y materiales que se indican, que deberan estar ubicados en
localidades de la Comunidad Autbnoma de Aragén:

- Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados

2. Ambito de aplicacion

El ambito de aplicacion del presente Acuerdo de Accidon Concertada es la Comunidad Auténoma de Aragoén y los dispositivos
asistenciales adscritos a su ejecucion, prestaran servicio a pacientes de todos los Sectores Sanitarios de Aragon.
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El Departamento competente en materia de Sanidad, en las competencias de ordenacion de recursos asistenciales,
adscribira los dispositivos asistenciales ofertados a un determinado Sector Sanitario, aunque si las necesidades asistenciales
del Sistema de Salud de Aragén lo aconsejan podréa derivar pacientes de otros Sectores Sanitarios para un mejor
aprovechamiento de los recursos existentes.

3. Descripcién del servicio

La atencién en los dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén,
que se pretende concertar es la siguiente:

1.- Comunidad Terapéutica, con una capacidad de 45 pacientes y ubicada en la Comunidad Auténoma de Aragoén.

Es un dispositivo rehabilitador de caracter residencial destinado a la deshabituacion, insercion social y laboral, y
recuperacion de personas, mayores de 18 afios, con trastornos adictivos. En determinados casos, por motivos como la
naturaleza de su trastorno, problematica psicosocial asociada, formar parte de un trastorno dual junto a patologia
mental, se requiere de un trabajo especifico, en formato de residencia junto a intervencion terapéutica intensiva, como
parte del proceso terapéutico que, habitualmente, se presta en las Unidades de Atencién y Seguimiento de Adicciones
(UASA en adelante), pero también en Unidades de Salud Mental u otros dispositivos de la red de salud mental.

2.- Pisos Supervisados, con una capacidad de 5 pacientes. Las plazas en Pisos supervisados pueden ser en una o
varias viviendas siempre que estén ubicadas en la Comunidad Auténoma de Aragon.

Son un recurso residencial comunitario vinculado a la Comunidad Terapéutica, organizado en pisos normales insertos
en el entorno social en los que podran residir y convivir varias personas con trastorno adictivo y/o trastorno mental
grave,

Ofrecen una alternativa estable y normalizada de alojamiento terapéutico transitorio, completada con una supervision
flexible y ajustada a las diferentes necesidades de cada usuario. Se configuran como un recurso de transicion para
determinados usuarios que precisen continuar su proceso de recuperacion con apoyo de baja intensidad en un
recurso residencial que asemeje lo maximo a las condiciones de vivienda y entorno a las que retornara al alta de su
proceso terapéutico.

El alcance y descripcion de los programas a desarrollar en estos dispositivos asistenciales figura en el Anexo n° 1 de estas
Bases.

4. Acceso a la prestacion y garantias de derechos de los pacientes

Tendran derecho a acceder a los servicios que se deriven de este Acuerdo de Accion Concertada, las personas con derecho
a asistencia sanitaria a cargo del Departamento competente en materia de sanidad, que tengan su residencia en la
Comunidad Auténoma de Aragén, y las personas que no residiendo en esta Comunidad tuvieran los mismos derechos
previstos en la legislacion estatal y en los convenios nacionales e internacionales que les sea de aplicacion, de acuerdo a lo
establecido en la Ley 6/2002, de 15 de abril de Salud de Aragon.

Seran garantizados los derechos de los usuarios del Sistema de Salud de Aragdn, que sean atendidos en los centros y
servicios concertados, conforme a lo establecido en la Ley 6/2002, de 15 de abril, de Salud de Aragén, y en la Ley 41/2002
de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion
y documentacion clinica, donde se establecen, entre otros aspectos:

- El derecho vy la titularidad de la informacion asistencial de los pacientes.

- El derecho a la intimidad y a que se respete el caracter confidencial de los datos referentes a la salud de los pacientes,
debiendo la Entidad establecer las medidas para garantizar dichos derechos.

- La regulacion del consentimiento informado que implica, con caracter general, que cualquier intervencion que se
produzca en el ambito de la salud requiere del consentimiento especifico y libre de la persona afectada, tras haber sido
informada, verbalmente por regla general y por escrito en los casos previstos por la Ley. Igualmente se establecen los
limites del consentimiento informado y el otorgamiento de consentimiento por representacion.

- El contenido de la Historia Clinica, archivo, conservacion, los derechos de acceso a la misma y los relacionados con su
custodia.

- Recibir un informe de alta al finalizar su proceso asistencial.
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5. Procedimiento de derivacion

El acceso a Comunidad Terapéutica de los pacientes con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén se
realizara a través del Servicio gestor del Acuerdo de Accion Concertada, que asignara el recurso a los pacientes de acuerdo
con la normativa vigente.

El equipo de la UASA correspondiente o, en caso de que proceda, de la Unidad de Salud Mental u otro dispositivo de la red
de salud mental responsable de su proceso terapéutico, valorara e identificara las necesidades de deshabituacion y
recuperacion de la persona con trastorno adictivo, recogera esa informacion clinica y social en el formulario informatico
correspondiente en Historia Clinica Electrénica, y mediante éste realizara la derivacién, haciendo constar la solicitud de
Comunidad Terapéutica, asi como si se considera prioritario su ingreso y su razonamiento.

Esta derivacion sera notificada automaticamente al Coordinador de Salud Mental del Sector, asi como a la Unidad de
Coordinacién Autonémica de Salud Mental del Departamento competente en materia de Sanidad que sera desde donde se
autorice el paso de la situacién de espera a la entrada en Comunidad Terapéutica, en funcion de la priorizaciéon y
disponibilidad de plazas. Esto sera notificado a los profesionales que derivan y a la coordinacion de sector.

Una vez sea autorizado el acceso a Comunidad Terapéutica, correspondera a su equipo comenzar la valoracion del paciente
e ingreso. Tras la valoracion se establecera su Plan Personal de Recuperacion (PPR en adelante), que incluye objetivos para
la recuperacion, agenda de intervenciones detalladas por profesional/recurso, y evaluaciones periddicas. La informacién
generada por este PPR y sus evaluaciones periddicas se recogera sistematicamente en la aplicacion informatica para la
rehabilitaciéon y se almacenaran sus informes tanto en la Histérica Clinica Electronica como en dicha aplicacién. De igual
modo se registraran los informes de Alta, almacenandose a su vez en la plataforma e Historia Clinica Electronica.

Toda esta informacién sera recogida y documentada en el PPR a través de su correspondiente aplicacion informatica. Este
sistema genera una informacién actualizada de todo el proceso, accesible a los profesionales que intervienen con cada
paciente, de tal manera que se favorece la coordinacién y transmisiéon de informacién que facilitara al usuario alcanzar sus
objetivos de recuperacion.

A lo largo de todos los pasos de este itinerario asistencial debe garantizarse que el paciente participe activamente, contando
con su consentimiento y libre eleccion de entre las diferentes alternativas terapéuticas que se le puedan presentar; sera
sujeto activo de su recuperacién y, por tanto, debe respetarse su decision y adaptar, en lo posible, su PPR tanto a su
situacion clinica y como a sus opciones personales manifestadas.

Los pacientes se remitiran a la Comunidad Terapéutica objeto del concierto segun lo establecido en el “Protocolo de acceso a
plazas en dispositivos asistenciales para personas con enfermedad mental” que se detalla en el Anexo n° 2 de estas Bases,
teniendo en cuenta las normas especificas establecidas por el Departamento competente en materia de sanidad.

El acceso a las plazas en Pisos Supervisados se determinara en el Plan Personal de Recuperacion de cada usuario dentro
de su proceso en la Comunidad Terapéutica. Su paso, pues, se producira desde la Comunidad Terapéutica y el alta de estas
plazas sera a domicilio del usuario u otro recurso social o sanitario si lo precisase.

El paso a plazas de Pisos Supervisados significara su ingreso en las mismas y su alta de Comunidad Terapéutica y se
notificara a la Unidad de Coordinacién Autonémica de Salud Mental.

6. Plazo de vigencia

El Acuerdo de Accion Concertada tendra una vigencia de cuatro afios, contados a partir de la fecha de su formalizaciéon, y
sera prorrogable por periodos de un afio, por mutuo acuerdo de las partes, hasta una duracion maxima de diez afios,
incluidas prorrogas y duracion inicial.

7. Medios para la prestacion del servicio

Las Entidades solicitantes de este Acuerdo de Accién Concertada deberan acreditar la disposicion de los medios y recursos
suficientes para garantizar el cumplimiento de las condiciones establecidas en las presentes Bases.

Para asegurar el adecuado desarrollo de las intervenciones y procedimientos, la Entidad que suscriba el Acuerdo de Acciéon
Concertada debera contar, al menos, con los recursos personales y materiales suficientes para ello y que se detallan en el
Anexo n° 3 de estas Bases.

Estos medios personales y materiales formaran parte de la propuesta presentada por las Entidades solicitantes y, por lo
tanto, del concierto que se firme con la Entidad concertada. Por este motivo, estos medios deberan ser mantenidos durante

6
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todo el plazo de vigencia del concierto. Cualquier variaciéon respecto a ellos debera ser comunicada y autorizada por esta
Administracion. Su incumplimiento podra ser causa de resolucion del concierto o de imposiciéon de las penalidades que se
sefalan en el Anexo n°® 10 de estas Bases.

7.1 Medios personales

La Entidad que suscriba el presente Acuerdo de Accidon Concertada debera disponer del personal preciso para atender la
realizacion de las prestaciones concertadas, el cual debera cumplir los requisitos establecidos en estas Bases. Dicho
personal dependera exclusivamente de la Entidad concertada, por cuanto ésta tendra todos los derechos y obligaciones
inherentes a su calidad de empresario y debera cumplir las disposiciones vigentes en materia fiscal, laboral, de Seguridad
Social, de integracion social de las personas con discapacidad, igualdad de género y Seguridad y Salud en el trabajo. El
incumplimiento de estas obligaciones por parte de la Entidad concertada no implicard responsabilidad alguna para la
Administracion.

En caso de que durante la ejecucién del concierto se produzca alguna sustitucion en el personal adscrito a la ejecucion del
mismo, la Entidad concertada debera comunicarlo previamente a la Administracion y se acompafara de la fotocopia de su
titulacion académica, la documentacion justificativa de la relacion laboral o de servicios entre el trabajador y la Entidad y la
declaracion responsable del representante legal de la Entidad de que en dicho personal no concurren las circunstancias que
sobre incompatibilidades del sector publico y privado establece la legislacion sobre incompatibilidades del personal al servicio
de las Administraciones Publicas, al objeto de comprobar el cumplimiento de los requisitos establecidos en estas Bases.
Dichas sustituciones deberan ser autorizadas por la Administracion contratante.

Todo el personal adscrito a la ejecucion del Acuerdo de Accién Concertada, dependiente de la Entidad concertada, debera
estar dado de alta en la Seguridad Social y estar amparado por el correspondiente contrato de trabajo o de servicios,
aplicandose inexcusablemente el Convenio Colectivo de empresa o del Sector de legal aplicacion, el Estatuto de los
Trabajadores y la Ley General de Seguridad Social a cada uno de los/las trabajadores/as por tipo de labor desempefiada y
responsabilidad.

7.2 Medios materiales

Las Entidades solicitantes del Acuerdo de Accién Concertada deberan acreditar la disponibilidad de los centros que oferten
para la prestacion de los servicios, que deberan estar a disposicion de la Entidad por un plazo de, al menos, la duracién del
concierto.

La Entidad que suscriba el presente Acuerdo de Accion Concertada esta obligada a que sus Centros dispongan, durante la
vigencia del concierto, para el cumplimiento de los objetivos asistenciales previstos en el mismo, de los recursos materiales,
equipamiento y sistemas informaticos y de comunicaciones, en su caso, necesarios para realizar con eficacia, calidad y
garantia, las prestaciones objeto del concierto.

Asimismo, estan obligadas a gestionar los permisos, licencias y autorizaciones establecidas en la normativa nacional,
autondmica y local que le sea de aplicacién y en las normas de cualquier otro organismo publico o privado que sean
necesarias para el inicio y ejecucioén del servicio concertado.

8. Régimen econémico

8.1. Precios unitarios de los dispositivos asistenciales

Los precios unitarios de los servicios de atencion en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos son los
establecidos en el Anexo n° 4 de estas Bases

Los precios de los servicios de atencion en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos incluyen el coste
de los servicios que se detallan en el Titulo 7, Capitulo 7.7 “Servicios de atencién a las drogodependencias, del Anexo |
aprobado por la Orden SAN/1221/2017, de 21 de julio, por la que se establecen los precios y tarifas maximas aplicables en la
prestacion de servicios sanitarios con medios ajenos al Sistema de Salud de Aragén, modificado por la Orden SAN/285/2019,
de 25 de febrero y la Orden SAN/401/2020, de 11 de mayo. Estos precios se consideran tarifas maximas por paciente que
esta ingresado, comprendiendo la atencion social y sanitaria del proceso completo, estando incluida toda la asistencia que
precise el paciente dentro de la cartera de servicios del dispositivo asistencial correspondiente hasta su alta en dicho
dispositivo.

El sistema para la determinacion del precio del concierto para la atencién en dispositivos asistenciales para personas con
trastornos adictivos sera el de precio unitario por paciente ingresado en cada uno de los dispositivos asistenciales. En estos
precios se hallan incluidos los tributos, tasas y canones de cualquier indole que sean de aplicacion, asi como todos los
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gastos que se vayan a originar para la Entidad concertada como consecuencia del cumplimiento de las obligaciones
contempladas en estas Bases. De acuerdo con el articulo 20.1.3 de la Ley 37/1992, de 28 de diciembre, del Impuesto sobre
el Valor Ahadido, las prestaciones sanitarias objeto de este concierto estan exentas de este Impuesto.

No seran abonados con cargo al concierto suscrito aquellos servicios sanitarios prestados por la Entidad concertada en los
que exista un tercero obligado al pago.

La aplicacion del régimen econdmico establecido en las presentes Bases excluye el abono de cualquier otro precio o
indemnizacion por los usuarios de los servicios que se conciertan.

8.2. Presupuesto del Acuerdo de Accion Concertada

El importe maximo del Presupuesto del Acuerdo de Accién Concertada para la atencion en dispositivos asistenciales para
personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén, asciende a la cantidad de Tres millones trescientos
ochenta mil seiscientos once euros con veinte céntimos (3.380.611,20 €), IVA exento, con cargo a la aplicacion
presupuestaria 16020.4131.261008.91002 del Presupuesto del Departamento de Sanidad.

La distribucion del Presupuesto del Acuerdo de Accion Concertada por dispositivo asistencial y anualidades, es la que se
indica a continuacion:

DISPOSITIVO

ASISTENCIAL 2022 2023 2024 2025 2026 TOTAL
Comunidad 654.826,50 785.791,80 785.791,80 785.791,80 130.965,30 | 3.143.167,20
Terapéutica

Pisos 49.467,50 59.361,00 59.361,00 59.361,00 9.893,50 237.444,00
Supervisados
TOTAL 704.294,00 845.152,80 845.152,80 845.152,80 140.858,80 | 3.380.611,20

El Presupuesto del Acuerdo de Accién Concertada a cargo de la Administracion es estimado, al estar formulado en términos
de precios unitarios referidos a unidades de prestacion de servicios, por lo que la Administracion no queda obligada a llevar a
efecto una determinada cuantia de servicios, sin perjuicio de que, el presupuesto estimado, pueda verse incrementado por
ser mayores las necesidades de la Administracion a las inicialmente previstas y siempre previa fiscalizacion del expediente de
gasto.

El importe detallado del Presupuesto anual del presente Acuerdo de Accién Concertada es el que figura en el Anexo n° 5 de
estas Bases y se ha calculado multiplicando el numero de plazas disponibles en cada dispositivo asistencial por el precio
unitario correspondiente, sefialado en el Anexo n° 4 de estas Bases.

En todo caso, de conformidad con el articulo 42.6 del texto refundido de la Ley de Hacienda de la Comunidad Auténoma de
Aragén aprobado por Decreto Legislativo 1/2000, de 29 de junio, del Gobierno de Aragoén, el Presupuesto del Acuerdo de
Accién Concertada queda condicionado a la existencia de crédito adecuado y suficiente en el presupuesto del ejercicio
siguiente.

9. Organizacién y funcionamiento del servicio

La Entidad que suscriba el Acuerdo de Accidon Concertada esta obligada a organizar y prestar el servicio con estricta sujecion
a las presentes Bases, prestar el servicio con la continuidad convenida y garantizar a los particulares el derecho a utilizar los
servicios en las condiciones que han sido establecidas, y de acuerdo con las instrucciones que para su interpretacion dé la
Administracién a la Entidad concertada.

La organizacion y funcionamiento de los dispositivos asistenciales adscritos para la atencion a personas con trastornos
adictivos en la Comunidad Autonoma de Aragoén se detalla en el Anexo n° 6 de estas Bases.

10. Organos competentes

El Organo competente para autorizar y suscribir el presente Acuerdo de Accién Concertada es el/la titular del Departamento
competente en materia de sanidad, de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 7.6 del Decreto 62/2017, del Gobierno de
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Aragon, sobre Acuerdos de Accion Concertada de Servicios Sanitarios y Convenios de Vinculacién con Entidades Publicas y
Entidades sin Animo de Lucro.

El servicio gestor del presente Acuerdo de Accidon Concertada es la Direccion General de Asistencia Sanitaria del
Departamento de Sanidad.

A los Servicios Provinciales competentes en materia de sanidad de Huesca, Teruel y Zaragoza les corresponde la
comprobacién y abono de los servicios concertados en su respectivo ambito territorial.

11. Capacidad para concertar

Podran optar a la formalizacion del presente Acuerdo de Accién Concertada, las Entidades publicas o Entidades privadas sin
animo de lucro que tengan plena capacidad de obrar, que no se encuentren incursas en las prohibiciones e
incompatibilidades para contratar con la Administracion, y que acrediten el cumplimiento de los requisitos establecidos en las
presentes Bases. Ademas, deberan justificar que los servicios que componen el objeto del presente Acuerdo de Accion
Concertada estan comprendidos dentro de los fines, objeto o ambito de actividad que, conforme a sus estatutos o reglas
fundacionales, les sean propios.

De acuerdo con lo establecido en la Disposicién adicional tercera de la Ley 11/2016, de 15 de diciembre, de accién
concertada para la prestacion a las personas de servicios de caracter social y sanitario, el presente Acuerdo de Accion
Concertada podra realizarse a través de sociedades cooperativas calificadas como Entidades sin animo de lucro, conforme a
lo establecido en la Disposicion adicional segunda del texto refundido de la Ley de Cooperativas de Aragoén, aprobado
mediante Decreto Legislativo 2/2014, de 29 de agosto, del Gobierno de Aragoén.

12. Procedimiento de concertacion

La convocatoria del presente Acuerdo de Accién Concertada se publicara en el Boletin Oficial de Aragén y el Portal de
Transparencia del Gobierno de Aragon.

El plazo para presentar las solicitudes es de quince dias habiles a contar desde el dia siguiente que se haya publicado la
convocatoria en el Boletin Oficial de Aragon.

Las solicitudes deberan presentarse en el Registro del Departamento de Sanidad, ubicado en Via Universitas, n° 36 de
Zaragoza, o en cualquiera de las Unidades de Registro de documentos del Gobierno de Aragén especificadas en la Orden
HAP/924/2018, de 1 de junio, por la que se hace publica la relacion de las Unidades de Registro de documentos y Oficinas de
Asistencia en materia de Registro del Gobierno de Aragon, su ubicacion y los dias y horario de funcionamiento (BOA n° 109
de 7 de junio de 2018), o en los lugares que determina el articulo 16.4 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento
Administrativo Comun de las Administraciones Publicas.

Cuando la solicitud se presente en un lugar diferente al Registro del Departamento de Sanidad o se envie por correo, la
Entidad solicitante debera justificar la fecha y hora de la presentacién en el Registro o la imposicién del envio en la Oficina de
Correos y anunciar, el mismo dia, a la direccion indicada en el anuncio de convocatoria, la remisién de la solicitud mediante
fax, telegrama o correo electrénico en el que se consigne el nimero de expediente, titulo completo del Acuerdo de Accién
Concertada y nombre de la Entidad solicitante. Sin la concurrencia de ambos requisitos no sera admitida la solicitud si es
recibida en la direccion indicada en el anuncio de convocatoria con posterioridad a la fecha de terminacion del plazo sefialado
en el mismo.

La presentacion de solicitudes por parte de las Entidades supone la aceptacion incondicional del contenido de las presentes
Bases y la declaracion responsable de que reunen todas y cada una de las condiciones exigidas para concertar con la
Administracion.

13. Requisitos de las Entidades

Las Entidades que deseen suscribir un Acuerdo de Accidon Concertada con el Departamento de Sanidad del Gobierno de
Aragon, deberan cumplir los siguientes requisitos:

a) Disponer de la autorizacion administrativa correspondiente para la instalacién y funcionamiento de cada centro o
servicio sanitario del que formulen oferta para el presente Acuerdo de Accién Concertada, expedida por la Administracion
Sanitaria competente, en cada caso, conforme a la normativa sobre autorizaciéon de centros y servicios sanitarios.

b) Estar inscritos en el Registro de Centros y Servicios Sanitarios de la Comunidad Autbnoma de Aragén o en el Registro
General de centros, establecimientos y servicios sanitarios (REGCEES).
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c) No hallarse incursos en prohibiciones para contratar con el Sector Publico, ni en las causas de incompatibilidad para la
concertacién de servicios sanitarios que establezca la legislacién aplicable en cada caso.

d) Acreditar una experiencia minima de dos afios en la atencion en dispositivos asistenciales para personas con
enfermedad mental y/o adicciones.

e) Acreditar la disposicion de los medios personales suficientes para garantizar el cumplimiento de las condiciones
previstas en el Acuerdo de Accion Concertada para la atencién en dispositivos asistenciales para personas con
trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén, y que el personal cumpla los requisitos establecidos para
cada uno de los dispositivos, segun se recoge en el Anexo n° 3 (Medios para la prestacion del servicio).

f) Disponer de las instalaciones y equipamiento adecuados para la ejecucion del Acuerdo Accién Concertada para la
atencion en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén,
durante, al menos, la duracién del concierto y que las instalaciones y el equipamiento cumplan los requisitos establecidos
para cada uno de los dispositivos, segun se recoge en el Anexo n°® 3 (Medios para la prestacion del servicio).

g) Disponer de un sistema de informacion que facilite la informacién y documentacion de naturaleza asistencial y de
cualquier otra indole que precise el Departamento competente en materia de sanidad, para lo que debera disponer de los
sistemas informaticos necesarios para el tratamiento de la informacién derivada de la asistencia a los pacientes, segun
se recoge en la Base n° 27 del presente Acuerdo de Accién Concertada.

h) Contar con un seguro de responsabilidad civil con tercero que cubra la responsabilidad que sea imputable a la Entidad
y a los profesionales que prestan servicios en la misma con cobertura no inferior a 300.000 euros por siniestro.

i) Estar al corriente en el pago de las obligaciones tributarias con el Estado, con la Comunidad Auténoma de Aragén y
frente a la Seguridad Social.

j) Cumplir los requisitos especificos sefialados en la normativa autonédmica en materia de sanidad.

14. Contenido de las solicitudes

Las Entidades interesadas en formalizar un Acuerdo de Accion Concertada con el Departamento de Sanidad del Gobierno de
Aragoén, deberan presentar una solicitud conforme al modelo establecido en el Anexo n° 7 de estas Bases, firmada por el
representante legal de la Entidad.

La solicitud se presentara en un sobre cerrado y firmado por el representante legal de la Entidad, haciendo constar en dicho
sobre el titulo completo del Acuerdo de Accién Concertada y el nombre de la Entidad solicitante. Cada Entidad no podra
presentar mas de una solicitud.

Junto con la solicitud, cada Entidad solicitante debera aportar la siguiente documentacion:

1.- Documentos que acrediten la capacidad de obrar y representacion de la Entidad:

La acreditacién de la capacidad de obrar se realizara mediante la escritura o documento de constitucion, estatutos o acta
fundacional, en el que consten las normas por las que se regula su actividad, inscritos, en su caso, en el correspondiente
Registro oficial.

La persona fisica que firme la solicitud del Acuerdo de Accion Concertada en representacion de cada Entidad, debera
presentar su Documento Nacional de Identidad o documento que lo sustituya reglamentariamente y el documento que
acredite la representacion.

Las Entidades soélo podran formalizar conciertos con la Administraciéon para aquellas prestaciones que estén
comprendidas dentro de los fines, objeto u ambito de actividad que a tenor de sus estatutos o reglas fundacionales le
sean propios, cuestion que debera quedar acreditada en la documentacion aportada.

2.- Autorizaciéon administrativa de funcionamiento e inscripcion en el Registro de Centros y Servicios Sanitarios
correspondiente:

Las Entidades solicitantes deberan aportar la autorizacion administrativa correspondiente de Centros y Servicios
Sanitarios en Aragon de los centros y servicios sanitarios ofertados, asi como su inscripcion en el Registro de Centros y
Servicios Sanitarios de la Comunidad Auténoma de Aragén, en los términos recogidos en el Decreto 106/2004, de 27 de
abril, del Gobierno de Aragoén, por el que se aprueba el Reglamento que regula la autorizacién de centros y servicios
sanitarios en Aragon y sus normas de desarrollo o en el Registro General de centros, establecimientos y servicios
sanitarios.
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3.- Compromiso de adscripcion de medios a la ejecucion del Acuerdo de Accion Concertada:

Las Entidades solicitantes deberan presentar la documentacién acreditativa de los medios personales y materiales que
vayan a adscribir a la ejecucion del Acuerdo de Accion Concertada, segun lo establecido en el Anexo n° 3 de estas
Bases.

3.1.- Compromiso de adscripcion de medios personales:

Las Entidades solicitantes aportaran una declaracion responsable de los profesionales por categorias adscritos a cada
dispositivo asistencial, que deberan cumplir los requisitos técnicos, funciones a desarrollar y la jornada laboral en
funcion del niumero de plazas que se determinan para cada dispositivo, y que se detallan en el Anexo n°® 3 de estas
Bases.

La Entidad seleccionada debera presentar la siguiente documentaciéon de cada uno de los trabajadores incluidos en el
compromiso de adscripcion de medios personales:

- Curriculum vitae de la plantilla de personal que se adscribe a la ejecucion del contrato, a la que se acompanfara la
documentacion acreditativa de la formacién y experiencia profesional requerida.

- Documentacion justificativa de la relacion laboral o de servicios entre el personal y la Entidad concertada, que
debera corresponder al perfil requerido.

- Declaracion responsable del representante legal de la Entidad de que en dicho personal no concurren las
circunstancias que sobre incompatibilidades del sector publico y privado establece la legislacion sobre
incompatibilidades del personal al servicio de las Administraciones Publicas.

3.2.- Compromiso de adscripcion de medios materiales:

Las Entidades solicitantes, aportaran una declaracion responsable de los inmuebles y equipamiento a adscribir para la
ejecucion del concierto, con las caracteristicas y requisitos técnicos que se determinan en el Anexo n® 3 de estas
Bases.

La Entidad seleccionada debera presentar la siguiente documentacion de cada uno de los inmuebles incluidos en el
compromiso de adscripcion de medios materiales:

- Documentacion acreditativa de la disponibilidad del inmueble por un plazo de, al menos, la duracién del Acuerdo
de Accion Concertada.
- Planos del inmueble ofertado

- Descripcién técnica de las instalaciones y equipamiento ofertado, en la que se incluya, al menos, la siguiente
informacion:

- Tipo de dispositivo

- Localidad donde se ubica

- Titularidad del inmueble

- Superficie disponible

- Numero de autorizacién de funcionamiento del centro
- Licencia de apertura y, si es preciso, de actividad

- Cartera de servicios del centro.

- Numero de plazas con que cuenta el centro

- Plantilla de personal del centro

- Distribucion de los espacios

- Mobiliario, enseres y equipamiento informatico y de comunicaciones disponible en el centro

11
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4.- Seguro de responsabilidad civil:

Las Entidades solicitantes deberan acreditar la constitucion de un seguro de responsabilidad civil con tercero que cubra
la responsabilidad que sea imputable a la Entidad y a los profesionales que prestan servicios en la misma con cobertura
no inferior a 300.000 euros por siniestro.

La podliza de seguros se mantendra en vigor durante la vigencia del Acuerdo de Acciéon Concertada, pudiendo la
Administracion recabar en cualquier momento el justificante del abono de la prima correspondiente.

5.- Declaracion relativa a la parte del concierto que la Entidad tenga previsto subcontratar:

Las Entidades solicitantes deberan indicar las partes del concierto que tengan previsto subcontratar, de acuerdo con lo
previsto en la Base n° 24, sefialando su importe y el nombre o el perfil empresarial, definido por referencia a los
requisitos que deben cumplir las Entidades, establecidos en las presentes Bases, de los subcontratistas a los que vaya a
encomendar su realizacion.

6.- Oferta de plazas para la atencion en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos:

Las Entidades solicitantes deberan presentar su oferta de plazas en cada tipo de dispositivo para la atencién en
dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén, conforme al
modelo que se adjunta en el Anexo n° 8 de estas Bases.

7.- Memoria organizativa del servicio:
Las Entidades solicitantes deberan presentar una memoria organizativa para la prestacion de los servicios ofertados, que
incluira, al menos, los siguientes apartados:
- Trayectoria de la Entidad
- Estructura y equipamiento del centro
- Cartera de servicios
- Plantilla de personal
- Organizacion en la prestacion del servicio
- Programas y protocolos de actuacion con los pacientes
- Sistemas de informacion y comunicaciones
- Coordinacion con otros recursos de atencién a pacientes de salud mental
- Otras condiciones de caracter social

La memoria respondera a la estructura definida por los apartados mencionados y contendra, al menos, la informacion
detallada en el articulo 5.4 de la Ley 11/2016, de 15 de diciembre, de accién concertada para la prestacion de servicios
de caracter social y sanitario.

8.- Oferta para la valoracion de los criterios de seleccion:

Las Entidades solicitantes incluiran su oferta para la valoracién de cada uno de los de los criterios de seleccion
establecidos en el Anexo n° 9 de estas Bases. A tal efecto, aportaran la documentacion justificativa sefalada en dicho
Anexo para cada uno de los criterios de seleccion, haciéndose constar que no se valoraran aquellos criterios en que las
ofertas presentadas incumplan este requisito.

Los datos personales de las Entidades solicitantes, obtenidos por la Administracion en el presente procedimiento, seran
tratados por la Unidad Responsable de la Actividad de Tratamiento con la finalidad de tramitar el presente Acuerdo de Accién
Concertada, asi como para aquellos otros fines identificados en la correspondiente Actividad de Tratamiento conforme a lo
establecido en el Anexo n° 11 de estas Bases y en el Registro de Actividades de Tratamiento del Gobierno de Aragén.

15. Evaluacion de las solicitudes
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La instruccion del procedimiento correspondera a la Direccion General de Asistencia Sanitaria del Departamento de Sanidad,
quien podra solicitar a las Entidades solicitantes cuantas aclaraciones y ampliaciones de informacién y documentacién sean
precisos para la adecuada resolucion del procedimiento, y en general, realizar cuantas actuaciones considere necesarias
para la determinacién, conocimiento y comprobacién de los datos, en virtud de los cuales deba formularse la propuesta de
resolucion, entre los que se incluird, en todo caso, un plazo para subsanacion de solicitudes, de conformidad con lo
establecido en el articulo 68 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, de procedimiento administrativo comun.

Las solicitudes seran evaluadas por una Comisiéon de Valoraciéon que sera la encargada de estudiar y examinar todas las
solicitudes presentadas y emitir un informe sobre el cumplimiento de los requisitos establecidos y la puntuacion otorgada a
cada Entidad, conforme a los criterios de seleccion sefialados en el Anexo n° 9 de estas Bases. El informe de la Comisién de
Valoracion establecera una lista ordenada por puntuacion de las Entidades solicitantes del Acuerdo de Accion Concertada,
garantizandose el acceso a su contenido por parte de todas las Entidades que hayan concurrido a la convocatoria. Las
solicitudes que no cumplan los requisitos exigidos en estas Bases no seran objeto de valoracion.

La Comisién de Valoracion estara formada por los siguientes miembros:
- Presidente: El Director General de Asistencia Sanitaria o persona en quien delegue
- Vocales:
- El Jefe de Servicio de Asuntos Juridicos o persona en quien delegue
- El Jefe de Servicio de Gestion Econémica, Contratacion y Asuntos Generales o persona en quien delegue

- Dos técnicos de la Direccion General de Asistencia Sanitaria, nombrados por el Director General de
Asistencia Sanitaria

- Secretario: El Jefe de Seccion de Gestion Econoémica y Contratacion o persona en quien delegue

El régimen de funcionamiento de esta Comisién se establecera de acuerdo a lo previsto en la Ley 40/2015, de 1 de octubre,
de Régimen Juridico del Sector Publico, para los érganos colegiados y en el Decreto Legislativo 2/2001, del Gobierno de
Aragon, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de la Administraciéon de la Comunidad Autdénoma de Aragon.

El Director General de Asistencia Sanitaria, visto el informe de la Comision de Valoracién, propondra la formalizacion del
Acuerdo de Accion Concertada a la Entidad que obtenga la mayor puntuacion en la fase de valoracion para cada uno de los
dispositivos asistenciales que componen el objeto del Acuerdo de Accion Concertada, segun los criterios de seleccion
establecidos en el Anexo n° 9 de estas Bases y que cumplan los requisitos establecidos en las presentes Bases.

16. Criterios de seleccion

Los criterios de seleccion de las solicitudes del Acuerdo de Accién Concertada son los que figuran en el Anexo n° 9 de estas
Bases, de acuerdo con lo establecido en el articulo 5.4 de la Ley 11/2016, de 15 de diciembre, de accién concertada para la
prestacion a las personas de servicios de caracter social y sanitario y en sus normas de desarrollo.

17. Autorizacion

Corresponde al/la titular del Departamento competente en materia de sanidad la autorizacién o denegacién del Acuerdo de
Acciéon Concertada, vista la propuesta del Director General de Asistencia Sanitaria, previa comprobacion de los requisitos
establecidos en la presentes Bases.

La autorizacion del Acuerdo de Accion Concertada se realizara a favor de la Entidad que obtenga la mayor puntuacion en la
fase de valoracion de las solicitudes, segun los criterios de seleccion establecidos en el Anexo n° 9 de estas Bases y que
cumplan los requisitos establecidos en las presentes Bases.

La Resolucion del Acuerdo de Accion Concertada, en la que se especificara la Entidad con la que se formalizara concierto y
las que han sido desestimadas, sera notificada a los interesados individualmente y por escrito y se publicara en el Boletin
Oficial de Aragon.

Contra la Resolucion del Acuerdo de Accion Concertada, cabe interponer recurso potestativo de reposicion ante el/la titular
del Departamento competente en materia de sanidad en el plazo de un mes a contar a partir del dia siguiente de la recepcion
de la correspondiente notificacion, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 123 y 124 de la Ley 39/2015, de 1 de
octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas o recurso contencioso-administrativo ante
la Sala de lo Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior de Justicia de Aragén, en el plazo de dos meses a contar
desde el dia siguiente de la recepcion de la correspondiente notificacion, de conformidad con lo establecido en los articulos
10 y 46 de la Ley 29/1998, de 13 de julio, reguladora de la Jurisdicciéon Contencioso-Administrativa.
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18. Formalizacion del Acuerdo de Accion Concertada

El Acuerdo de Accion Concertada, una vez autorizado, se formalizara en documento administrativo de concierto con la
Entidad seleccionada, con el contenido minimo que se detalla a continuacion:

- Contenido de los servicios y delimitacion de las prestaciones que constituyen el objeto del concierto.
- Ambito o cobertura territorial del centro o prestacién concertada.

- Precio del concierto y formula de pago en contraprestacion por los servicios concertados.

- Personal y medios materiales aplicados a la prestacion del servicio.

- Plazo de vigencia y prérrogas, en su caso.

- Sistema y requisitos para el acceso de los usuarios.

- Estandares y parametros de calidad exigibles,

-Garantia de los derechos reconocidos a los usuarios y sistema de informacién a los ciudadanos sobre derechos y
deberes que les asisten.

- Determinacion de la posibilidad y limites a la contratacidn de los servicios concertados.

- Procedimiento de facturacion y documentacion que debe aportarse para el abono de los servicios concertados.
- Sistemas de informacion y evaluacion del concierto.

- Coordinacion y apoyo a otros recursos comunitarios.

- Causas de modificacion, resoluciéon y posibles penalizaciones por incumplimiento.

- Otras condiciones que se deriven de la legislacién vigente.

El concierto que se suscriba con la Entidad seleccionada garantizara el principio de igualdad en la atencion prestada a los
usuarios, asegurando similar régimen de derechos y garantias al establecido en la red publica del Sistema de Salud de
Aragon, sin otras diferencias que las inherentes a la propia naturaleza del proceso asistencial.

La documentacion del Acuerdo de Accion Concertada esta compuesta por el concierto suscrito con la Entidad, las presentes
Bases, la memoria organizativa del servicio y la oferta presentada por la Entidad para la valoraciéon de los criterios de
seleccion.

La formalizacion del Acuerdo de Accion Concertada se publicara en el Boletin Oficial de Aragon y el Portal de Transparencia
del Gobierno de Aragon.

19. Ejecucion de los conciertos

La Entidad concertada esta obligada a organizar y prestar el servicio con estricta sujecion a las presentes Bases, y de
acuerdo con las instrucciones que para su interpretacion dé la Administracion a la Entidad.

La Administracion conservara los poderes de policia necesarios para asegurar la buena marcha de los servicios. El Servicio
gestor del concierto, directamente o a través de la entidad que considere mas idénea por su especializacion, tiene la facultad
de inspeccionar y de establecer sistemas de control de calidad, dictando cuantas disposiciones estime oportunas para el
estricto cumplimiento de lo concertado.

La Entidad concertada esta obligada a cumplir en su integridad, durante la vigencia del Acuerdo de Accion Concertada, todos
los requisitos y condiciones establecidos en las presentes Bases y todas las disposiciones vigentes en cada momento que,
por la materia, le sean de aplicacién, asi como mantener las condiciones ofertadas para el presente Acuerdo de Accién
Concertada.

20. Condiciones técnicas para la realizacion de los conciertos
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La Entidad concertada debera desarrollar los programas y actividades que den respuesta terapéutica a la atencion en los
dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragon y que se especifican
en el Anexo n° 1 de estas Bases.

El numero de servicios a prestar en los dispositivos asistenciales es estimado por lo que no es limitativo en su numero, al
estar formulado en términos de precios unitarios referidos a unidades de prestacion de servicios, por lo que la Administracién
no queda obligada a llevar a efecto una determinada cuantia de servicios.

El Servicio gestor del Acuerdo de Accién Concertada determinara si la prestacion realizada por cada Entidad concertada se
ajusta a las prescripciones establecidas para su ejecucién y cumplimiento, requiriendo, en su caso, la realizacion de las
prestaciones contratadas. Si las prestaciones realizadas no se adecuan a las especificaciones técnicas de la prestacion
contratada, como consecuencia de vicios o defectos imputables a la Entidad concertada, podra rechazar las mismas
quedando exento de la obligacién de pago o teniendo derecho, en su caso, a la recuperacion del precio satisfecho.

La Entidad concertada sera responsable de la calidad técnica del servicio, asi como de los dafios y perjuicios que se
deduzcan para la Administracién contratante o para terceros, como consecuencia de defectos, errores, métodos inadecuados
en la ejecucién del concierto, debiendo indemnizar en este caso a la Administracion y/o a terceros perjudicados. Si los dafios
y perjuicios ocasionados fueran consecuencia inmediata y directa de una orden dada por la Administracién, éstos seran
responsables dentro de los limites sefialados en las leyes.

21. Obligaciones exigibles a la Entidad concertada
21.1. Obligaciones de caracter general

Con caracter general, la Entidad concertada esta sujeta al cumplimiento de las siguientes obligaciones:

a) Organizar y prestar el servicio con estricta sujecién a las caracteristicas establecidas en el concierto y dentro de
los plazos sefialados en el mismo.

b) Prestar el servicio con la continuidad convenida y garantizar a los particulares el derecho a utilizarlo en las
condiciones que hayan sido establecidas.

c) Cuidar del buen orden del servicio, pudiendo dictar las oportunas instrucciones, sin perjuicio de los poderes de
policia de la Administracion.

d) Indemnizar los dafios que se causen a terceros como consecuencia de las operaciones que requiera el
desarrollo del servicio, incluyendo los derivados de la mala praxis asistencial, excepto cuando el dafio sea
producido por causas imputables a la Administracion.

e) Mantener actualizada la relacién de profesionales que prestan los servicios objeto del concierto, acompafnada de
la certificacién del representante de la Entidad, de que los mismos no incurren en las circunstancias sobre
incompatibilidades que establece la legislacion vigente.

f) Obtener los permisos, licencias y autorizaciones establecidas en la normativa vigente que sean necesarios para
el inicio y prestacién del servicio concertado.

g) Cumplir las disposiciones vigentes en legislacion laboral, de seguridad social, fiscal, de prevencion de riesgos
laborales, de integracion social de las personas con discapacidad, fiscal, de proteccion de datos personales, de
igualdad de género y de proteccion del medio ambiente que se establezcan tanto en la normativa vigente como en
las presentes Bases.

h) Comunicar al Servicio gestor del Acuerdo de Accién Concertada los cambios o circunstancias que se produzcan
o afecten a su capacidad para concertar, su representaciéon, a las prohibiciones para contratar con el Sector
Publico, incompatibilidades o al cumplimiento de los requisitos exigidos en estas Bases para formalizar un Acuerdo
de Accion Concertada.

i) Abonar los gastos del anuncio o anuncios de la convocatoria del Acuerdo de Accion Concertada en el Boletin
Oficial de Aragon.

j) Cumplir las obligaciones de publicidad activa y de suministro de informacion, previstas en el Titulo Il de la Ley
8/2015, de 25 de marzo, de Transparencia de la Actividad Publica y Participacion Ciudadana.

21.2. Obligaciones esenciales

En el presente Acuerdo de Accién Concertada, la Entidad concertada esta sujetas al cumplimiento de las obligaciones
esenciales que se relacionan a continuacion:
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- Cumplir en su integridad el compromiso de adscripcion de medios personales y materiales ofertados, para lo que
deberan aportar los equipos técnicos y los medios personales, materiales y auxiliares; todo ello en nimero y grado
precisos para la realizacion del objeto del Acuerdo de Accion Concertada a satisfaccion del Departamento
competente en materia de sanidad.

- Cumplir en su integridad el contenido de la Memoria organizativa del servicio y la Oferta presentada.
- Cumplir en su integridad las limitaciones a la subcontratacién o cesion de los servicios concertados.

- Garantizar los derechos de los pacientes que sean atendidos, conforme a lo establecido en la Ley 6/2002, de 15 de
abril, de Salud de Aragén y en la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente
y de derechos y obligaciones en materia de informacién y documentacion clinica.

- Garantizar que la atencién que se preste a los ciudadanos con derecho a cobertura sanitaria publica, sera la misma
para todos, sin otras diferencias que las sanitarias inherentes a la propia naturaleza del proceso asistencial.

El incumplimiento de las obligaciones esenciales podra ser causa de imposicion de penalidades o de resolucién del
concierto.

21.3. Obligaciones de caracter social

La Entidad concertada debera cumplir las obligaciones de caracter social que se indican a continuacion:

- Garantizar a las personas trabajadoras adscritas a la ejecuciéon del concierto y durante toda su vigencia, la
aplicacion y mantenimiento estricto de las condiciones laborales que establezca el convenio colectivo de aplicacion.

- Establecer medidas que favorezcan la conciliacién de la vida personal, familiar y laboral de las personas adscritas a
la ejecucion del concierto, conforme establece la Ley 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de hombres
y mujeres.

- Utilizar un lenguaje no sexista en la documentacion escrita y visual, sefialética y materiales, asi como fomentar una
imagen con valores de igualdad, pluralidad de roles y corresponsabilidad, asi como la generacion y uso de
informacion desagregada por sexo.

- Adoptar politicas de igualdad entre mujeres y hombres en el trato, acceso, clasificacion, promocién, permanencia,
formacioén, remuneracion y extincion profesional.

- Facilitar la accesibilidad de los servicios, informacion, etc. a las personas con cualquier tipo de discapacidad.

22. Facturacion de los servicios concertados

La Entidad concertada tiene derecho al abono de las prestaciones de servicios realizadas con arreglo a las condiciones
establecidas en el Acuerdo de Accion Concertada, los precios concertados y las modificaciones aprobadas en su caso.

El importe del concierto se abonara mensualmente, una vez prestado el servicio, aplicando los precios unitarios concertados,
previa presentacién de las facturas en los Organos competentes previstos en la Base n° 10, una vez comprobados los
servicios realizados y de conformidad con lo previsto en las presentes Bases.

La Entidad que suscriba el Acuerdo de Accién Concertada presentara una factura mensual por los servicios prestados en los
dispositivos asistenciales que componen el objeto del concierto, que se correspondera con el precio unitario por paciente
atendido en el dispositivo asistencial. En dicha factura se especificara para cada paciente los dias del mes en que haya
recibido asistencia desde el ingreso hasta el alta. En el supuesto de que un paciente no reciba asistencia durante todo el mes
completo, la facturacién por dias se calculara, dividiendo el precio unitario mensual por los dias naturales del mes y
multiplicando por los dias que haya recibido asistencia, excluyendo el dia del alta.

La Entidad concertada presentara mensualmente la documentacion que se sefiala a continuacioén, para la facturacién de los
servicios concertados:

- Relacion de pacientes atendidos en el dispositivo asistencial, con detalle de las altas y bajas producidas y dias de
aplicacion para periodos inferiores al mes.

- Factura emitida por la Entidad en la que describa el objeto de la misma, centro y periodo correspondiente y que
debera contener todos los requisitos legales exigibles.
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Los datos relativos al paciente seran los imprescindibles para su correcta identificacién y ajustados al cumplimiento de la Ley
Organica de Proteccién de Datos.

A tal efecto, la Entidad concertada debera presentar las facturas en tiempo y forma, en el plazo de 30 dias desde la fecha
efectiva de la prestaciéon del servicio, en cualquiera de las Unidades de Registro del Gobierno de Aragén a efectos de su
remision al 6rgano administrativo o unidad a quien corresponda la tramitacion de la misma.

La Administracion debera aprobar los documentos que acrediten la conformidad de los servicios prestados con lo dispuesto
en el concierto, dentro de los treinta dias siguientes a la prestacion del servicio. Si se observase que la factura presentada
adolece de algun requisito exigible, se solicitara su subsanacién sin que empiece a computarse el plazo indicado en el
parrafo siguiente hasta su correccion.

La Administracion tendra la obligacion de abonar las facturas de la Entidad concertada dentro de los treinta dias siguientes a
la fecha de aprobacién de los documentos que acrediten la conformidad de los servicios prestados con lo dispuesto en el
concierto.

23. Garantias de cumplimiento del concierto

Los centros y servicios concertados estaran sometidos a las actuaciones de control que desde la Administracion se
determinen en materia de acreditacion de la estructura asistencial y evaluacion de la calidad del servicio, asi como los
procesos de inspeccién y controles sanitarios, econdmicos y administrativos que, para el cumplimiento del concierto, se
realicen por la Administracion, debiendo la Entidad concertada prestar su plena colaboraciéon y los medios auxiliares precisos.
A tal efecto, se instruiran las Actas de visita correspondientes a los centros y servicios concertados para asegurar el correcto
cumplimiento de los conciertos suscritos, proponiendo en los casos de cumplimiento defectuoso o incumplimiento del
Acuerdo de Accion Concertada suscrito las penalizaciones econdmicas o la extincion del concierto contempladas en las
presentes Bases.

El Servicio gestor del Acuerdo de Accién Concertada llevara a cabo de manera periédica la evaluacion de las condiciones,
requisitos y estipulaciones recogidos en el Acuerdo de Acciéon Concertada. Para ello, llevara a cabo periédicamente la
evaluacién y seguimiento del servicio concertado y velara por el correcto cumplimiento de las obligaciones de la Entidad
concertada, para lo que llevara a cabo las siguientes funciones:

- Efectividad y competencia del personal.

- Adecuacion y efectividad de las intervenciones y actividades.

- Valoracioén de la cartera de servicios y de las normas de funcionamiento.

- Seguimiento de los sistemas de informacién y documentacion.

- Establecer encuestas de satisfaccion del paciente.

- Evaluar periédicamente el rendimiento y los resultados como apoyo a la toma de decisiones sobre el servicio.

- Comprobacion de la facturacion y de los servicios efectivamente prestados.

24. Subcontratacion
La Entidad concertada sélo podran concertar con terceros la realizacion de las prestaciones accesorias del concierto que se
detallan a continuacion:
- Las que se refieran a los servicios de vigilancia, mantenimiento, lavanderia y limpieza.
- Las que se refieran a la alimentacion de los pacientes atendidos en dispositivos asistenciales de caracter residencial.
- Los servicios de asesoria juridica, fiscal, laboral o contable.
Las Entidades solicitantes deberan indicar en su solicitud la parte del concierto que tengan previsto subcontratar, para las
prestaciones accesorias del concierto que se indican en el parrafo anterior, y la identidad del subcontratista. En ese caso, las

Entidades solicitantes deberan incluir la declaraciéon que se especifica como n° 5 de la Documentacion prevista en la Base n°
14.

La subcontratacion con terceros no alterara en modo alguno la responsabilidad directa de la Entidad concertada. Los
subcontratistas no tendran en ningun caso accion directa frente a la Administracion publica por las obligaciones contraidas
con ellos por la Entidad concertada como consecuencia de la ejecucién del concierto.

El incumplimiento del régimen de subcontratacion sera causa de resolucién del concierto.
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25. Gestion de la calidad del servicio

Al objeto de garantizar la calidad de los servicios concertados, la Entidad concertada implementara sistemas de calidad para
mejorar la satisfaccién de los usuarios, medir el grado de cumplimiento de los objetivos e identificar las oportunidades de
mejora.

Para valorar el grado de cumplimiento de los objetivos y el sistema de calidad, la Entidad concertada realizara una evaluacion
anual durante el primer semestre del afio siguiente que presentara al Departamento competente en materia de sanidad.

La evaluacion podra realizarse con medios propios o con auditorias externas y contar con el asesoramiento técnico del
Departamento, sin perjuicio de las competencias de control que corresponden a la Intervencion General de la Administracion
de la Comunidad Auténoma.

La Entidad concertada dispondra de hojas de reclamacién, queja o sugerencias a disposicion del publico y enviara al
Departamento competente en materia de sanidad copia de dichas reclamaciones y quejas recibidas en el plazo de una
semana, o de inmediato si la naturaleza de la reclamacion lo aconseja.

Todas las reclamaciones o quejas que hagan referencia a la organizacion, el orden, los servicios internos o incidencias en la
atencion recibida, habran de ser contestadas, en plazo no superior a treinta dias, por la Direccién de la Entidad que proceda y
enviar una copia de dicha contestacion al Departamento competente en materia de sanidad.

El Departamento competente en materia de sanidad, previo informe de la Entidad correspondiente contestara y/o resolvera
las cuestiones que hagan referencia al propio concierto, su naturaleza y alcance, y a la asistencia sanitaria y prestaciones del
Sistema de Salud de Aragon. Con independencia de la respuesta dada al interesado, el Departamento competente en
materia de sanidad podra disponer inspecciones o actuaciones relativas a la reclamacién o queja recibida.

26. Coordinacion y apoyo a otros recursos comunitarios

La Entidad concertada, en la ejecucion del concierto y sin perjuicio de su autonomia de gestion, ajustara su funcionamiento a
las directrices y normas de caracter general, que dicte el Departamento competente en materia de sanidad, en orden a la
efectiva coordinacién de los recursos y servicios en el ambito de la Comunidad Auténoma de Aragoén.

La Entidad concertada habra de mantener de forma perioédica reuniones con los responsables técnicos del Departamento
competente en materia de sanidad, para informar de la gestion llevada a cabo y, en consecuencia, habran de sujetarse
siempre a las directrices y 6rdenes que, por conveniencia del servicio y para su adecuada optimizacién y funcionamiento, se
establezcan desde el Departamento competente en materia de Sanidad.

A tal efecto, la Entidad concertada designara un Responsable Técnico del Servicio a su cargo, quien coordinara y supervisara
los servicios y la atencién a los pacientes. Dicho responsable recibira y llevara a cabo las indicaciones que estime oportuno
impartir en relaciéon con la prestacién del Servicio y debera tener atribuciones suficientes para adoptar, en su caso y al
momento, las decisiones necesarias para asegurar el buen funcionamiento del mismo.

La Entidad concertada viene obligada a informar al Departamento competente en materia de sanidad, a través del
Responsable citado en el punto anterior, en el mismo dia en que se produzca, sobre cualquier incidencia significativa que
afecte a la prestacion del Servicio y a facilitar puntualmente cuanta informacién le sea requerida en relacién con la misma.

Con el objeto de supervisar la correcta ejecuciéon de las actuaciones objeto de este Acuerdo de Accién Concertada, se
constituira un Comité de Seguimiento con la Entidad concertada. Este Comité de Seguimiento estara formado por tres
miembros designados por el Departamento competente en materia de sanidad y tres miembros de la Entidad concertada
entre los cuales debera figurar el Responsable legal de la Entidad y el Responsable técnico del servicio.

Las funciones del Comité de Seguimiento seran las siguientes:

- La supervision de la correcta ejecucion del Acuerdo de Accidon Concertada y la propuesta, en su caso, de las
modificaciones que convenga introducir.

- El control sobre el cumplimiento de los compromisos establecidos en el Acuerdo de Accién Concertada.

- El andlisis y resolucion de las posibles incidencias que se produzcan en la ejecucion del Acuerdo de Accion
Concertada.
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- La propuesta de medidas dirigidas a la mejora de la calidad de la prestacion.

La Entidad concertada debera asegurar la coordinacion con todos aquellos servicios o recursos que puedan estar implicados
en la atencién de los pacientes y resulten necesarios o relevantes para su deshabituacién y recuperacién, con el fin de
favorecer la adecuada continuidad de cuidados y un proceso integral de atencién, rehabilitacién e inserciéon comunitaria. Para
ello se seguiran en todo momento las directrices que se establezcan desde el Departamento competente en materia de
sanidad, participando en las reuniones de las comisiones de coordinacion establecidas o que se puedan establecer.

27. Sistema de informacion y documentacion clinica

La Entidad concertada facilitara la informacion y documentacion de naturaleza asistencial y de cualquier otra indole que
precise el Departamento competente en materia de sanidad, para lo que deberan disponer de los sistemas informaticos
necesarios para el tratamiento de la informacién derivada de la asistencia a los pacientes, de acuerdo con lo establecido en
las presentes Bases.

El Departamento competente en materia de sanidad establecera los requisitos en cuanto a soporte, plazos y disposicion de
los datos del Sistema de Informacién.

Los centros y servicios sanitarios contaran con:

a) Una historia clinica por cada paciente atendido, en el soporte (papel o informatico) que determine el Departamento
competente en materia de sanidad, que recoja, organice y archive toda la informaciéon y documentacion
correspondiente a su proceso de atencion y rehabilitaciéon, en consonancia con el articulo 15 de la Ley 41/2002, de
14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de
informacion y documentacion clinica.

La informacién generada en la valoracion y establecimiento del PPR, asi como las periddicas evaluaciones, se
incluiran en la historia clinica del paciente.

La Entidad concertada quedara obligada a preparar y organizar adecuadamente estos expedientes que estaran
guardados en lugar seguro, respetandose en todo momento la confidencialidad de la informacién en ellos recogida y
todo lo que indica la Ley Organica 3/2018 de 5 de diciembre de Proteccion de Datos Personales y garantia de los
derechos digitales, asi como en el resto de normativa vigente en la materia

b) Un sistema de archivo que permita la localizacién rapida, la custodia segura de las historias y la recuperacioén de la
informacion. En cualquier caso, se adoptaran las medidas de seguridad necesarias para garantizar la
confidencialidad y la integridad de la documentacion clinica de acuerdo con la normativa vigente.

c) Documentos de informacion al paciente y de consentimiento informado, en aquellos casos en que sea preceptivo, en
cumplimiento de los articulos 8, 9 y 10 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia
del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacién y documentacion clinica.

d) Un sistema de informacion, que les facilitara el Departamento competente en materia de sanidad, para la valoracion
de los pacientes y su entorno, identificar los objetivos del paciente, las actuaciones e intervenciones terapéuticas y
rehabilitadoras a realizar y la evaluacién de las mismas.

Este sistema debera garantizar su accesibilidad y utilizaciéon por los profesionales responsables de los pacientes,
incluyendo a los dependientes de la Entidad concertada, asi como por los profesionales de las USM y UASA y del
seguimiento del Acuerdo de Accion Concertada, y debera asegurar el registro y mantenimiento de toda esta
informacion, de la manera mas actualizada y completa posible.

La informacién requerida en la aplicaciéon informatica debe estar cumplimentada y actualizada, salvo en aquellos
campos no aplicables en cada caso. Esta informacién se estructura en:

= Datos: Mostrara la informacion de paciente en diversas categorias (datos de usuario, centro de salud, USM,
agenda sanitaria, perfil social, datos familiares, legales, sociales, econémicos, datos de la vivienda, de
formacion, laborales, perfil clinico, perfil clinico psiquiatrico, adicciones e intervenciones rehabilitadoras
anteriores).

=  Valoracion: Permitira definir las necesidades del paciente y sus objetivos personales y familiares en cada
area de recuperacion que se valore.

= Planificacion: Permite la creacion de un Plan Personal de Recuperacion (PPR) para el paciente.

= Ingreso: Permitira definir los recursos asistenciales de alojamiento u hospitalizacion utilizados por el
paciente. Se podran introducir recursos de ingreso y visualizarlos.
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= Agenda: Permitira concretar las tareas, fechas y responsables de ejecutar las acciones marcadas en el Plan
Personal de Recuperacion, asi como visualizar el plan actual.

=  Histérico: Permitira consultar las actividades realizadas. Se mostrara un listado ordenado por la fecha de
inicio de la actividad.

= Evaluaciones: Recogera la informacion relativa a las evaluaciones periddicas que se hagan sobre el PPR.
Tiene tres secciones: realizar evaluacion, histérico de evaluaciones y observaciones.

= Documentos: Registrara la documentacion asociada a paciente.
= Seccién administrativa.

= Agenda de usuario: Permitira consultar todas las actividades que tiene que realizar el usuario que se ha
para todos sus pacientes.

= Estado de paciente: Mostrara un listado de pacientes y su estado.

El sistema informatico debera cumplir con todas las normas de seguridad de nivel alto establecidas en la Ley Organica
3/2018 de 5 de diciembre de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, asi como en el resto de
normativa vigente en la materia, y podra ser auditada en este sentido por el Departamento de Sanidad.

El sistema informatico utilizara en todo caso, como codificacion maestra de sus datos, las tablas de codificacion que se le
suministren desde el Departamento competente en materia de sanidad, con objeto de unificar la informacién que se gestione
desde los distintos proveedores y el propio Departamento competente en materia de sanidad.

El sistema informatico debera disponer obligatoriamente de un mecanismo de exportacion completa de sus datos, y de
mecanismos de envio de los mismos por medios electronicos seguros al Departamento competente en materia de sanidad,
con objeto de consolidar la informacién procedente de los distintos dispositivos de salud mental, y garantizar, desde la parte
que corresponde a los sistemas de informacién, la continuidad asistencial de los pacientes.

La Entidad concertada debera colaborar y facilitar la formacion de sus técnicos en la aplicacion, comprometiéndose en un
plazo de tres meses a partir de la firma del Acuerdo de Accién Concertada a su puesta en funcionamiento.

28. Vinculacion de la Entidad concertada

La Entidad concertada debera indicar, en lugar visible, en el acceso de los centros y servicios concertados, la sefalizacion
oportuna, que habra de seguir las directrices del Manual de Identidad Corporativa que se facilitara desde la Administracion,
relativa a la vinculacion de los centros y servicios al Departamento de Sanidad del Gobierno de Aragon.

Asimismo, todos los informes, memorias, documentos de trabajo que se produzcan en la atencion y funcionamiento del
centro y servicio concertado deberan editarse indicando en el papel su vinculacién al Departamento de Sanidad.

De otra parte, cuando la Entidad concertada elabore alguna publicacion o participen con ponencias o comunicaciones en
Seminarios, Congresos o Jornadas, en los que se traten temas relacionados con la atencion prestada o con las actividades
desarrolladas en el marco del presente Acuerdo de Accidon Concertada, habra de solicitarse la oportuna autorizacion al
Departamento de Sanidad asi como resefiar de un modo claro, visible y especifico la vinculacién del centro y de su equipo
con el Departamento de Sanidad.

Asimismo, en todo caso y a estos efectos de sefializacién e indicacion de la vinculacion, la Entidad que suscriba el presente
Acuerdo de Accién Concertada debera seguir las instrucciones e indicaciones que se establezcan desde el Departamento de
Sanidad y hacerse cargo de los costes de adquisicién, colocacion y reposicion de los carteles o placas institucionales de
sefalizacion que se indiquen.

29. Proteccion de datos de caracter personal

La Entidad concertada esta obligada expresamente al cumplimiento integro del Reglamento UE 2016/679 del Parlamento
Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016 relativo a la proteccion de las personas fisicas en lo que respecta al
tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos, la Ley Organica 3/2018 de 5 de diciembre de
Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales, asi como su normativa de desarrollo y demas
legislacion concordante al respecto del tratamiento de los datos personales contenidos en los ficheros inscritos por el
Departamento competente en materia de sanidad del Gobierno de Aragoén; en la Agencia de Proteccién de Datos, asi como a
las exigencias recogidas en la Ley 14/1986 de 25 de abril, General de Sanidad y en la Ley 41/2002, de 14 de noviembre,
Basica Reguladora de la Autonomia del Paciente y Obligaciones en materia de Informacion y Documentacion Clinica.
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La Entidad concertada se compromete a tratar dichos datos personales observando los principios exigibles por la legislacion
en materia de proteccion de datos, en particular los relativos a la calidad de los datos, seguridad de los mismos y deber de
secreto, asi como a cumplir las instrucciones recibidas del Departamento competente en materia de sanidad del Gobierno de
Aragon, no aplicando o utilizando dichos datos con finalidades distintas a las especificadas.

La Entidad concertada debera observar el secreto profesional respecto de los datos personales objeto de tratamiento,
manteniendo absoluta confidencialidad y reserva sobre cualquier dato que pudiera conocer con ocasion del cumplimiento de
los servicios concertados, no comunicando a ningun tercero, ni siquiera para su conservacion, los datos facilitados por el
Departamento competente en materia de sanidad del Gobierno de Aragdn responsable del fichero. Esta obligacién subsistira
aun después de finalizar sus relaciones con el titular del fichero o, en su caso, con el responsable del mismo.

La prestacion del servicio objeto del presente Acuerdo de Accion Concertada implica el acceso de la Entidad concertada a
datos de caracter personal de cuyo tratamiento es responsable la Entidad contratante, por lo que la Entidad concertada
actuara en calidad de Encargado del Tratamiento. El tratamiento de los datos personales por el Encargado se regira por las
condiciones establecidas en el Anexo n° 12 de estas Bases.

En el supuesto de que la Entidad concertada, como encargada del tratamiento, destine los datos a finalidad distinta a la
estipulada, los comunique o utilice incumpliendo las instrucciones fijadas en las presentes Bases, sera considerada también
responsable del tratamiento, respondiendo de las infracciones en que hubiera incurrido.

La Entidad concertada como encargada del tratamiento se compromete a la observancia de las medidas de seguridad
correspondientes al tratamiento de los datos personales del Departamento competente en materia de Sanidad del Gobierno
de Aragon, a los que tiene acceso, de acuerdo al nivel de proteccion que corresponda a los datos facilitados.

La Entidad concertada, una vez cumplida la responsabilidad contractual, se compromete a devolver al Departamento
competente en materia de sanidad del Gobierno de Aragon, los datos objeto de tratamiento, soportes o documentos en que
estos consten, asi como a destruir aquellos segun instrucciones del responsable del tratamiento.

30. Modificaciones del Acuerdo de Accion Concertada

Las variaciones que puedan producirse en los servicios publicos, por circunstancias derivadas de las necesidades de
atencion a las personas receptoras de los servicios concertados o por otras circunstancias individualizadas, daran lugar a la
modificacion del Acuerdo de Accion Concertada, siempre que no afecten a los requisitos que origina la aprobacion.

Se consideran como causas de modificacion del concierto, las siguientes:

- Modificaciones en la regulacion de cartera de servicios sanitarios del Sistema Nacional de Salud y/o de Aragén:
Las posibles modificaciones que se pudieran producir en la regulacion tanto, de la cartera de servicios comunes del
Sistema Nacional de Salud, como de la cartera de servicios sanitarios del Sistema de Salud de Aragén que guarden
relacion con el objeto del Acuerdo de Accion Concertada podran suponer la modificacion del mismo.

- Requerimientos de nuevos servicios no contemplados en estas Bases: Incorporacion de nuevos servicios no
contemplados en estas Bases, para poder mejorar la prestacion de los servicios de atencién a las personas con
adicciones y/o enfermedad mental.

- Variaciones significativas en la demanda efectiva del servicio: El presente Acuerdo de Accidon Concertada se podra
modificar aumentado el nimero de servicios, si por razones de interés publico, dentro del plazo de vigencia del
mismo, las necesidades reales de estas prestaciones de servicios incluidas en el objeto del concierto fueran
superiores a las inicialmente estimadas debido a un aumento en la demanda de los servicios objeto del concierto.

- Revision de las condiciones técnicas y econdmicas de los conciertos: Cuando varien las condiciones iniciales de
suscripcion del concierto, con el fin de adecuar las condiciones econémicas y las prestaciones asistenciales a las
nuevas necesidades. La revision de las condiciones econémicas sdélo se producira en el caso de modificacion de la
Orden SAN/1221/2017, de 21 de julio.

El porcentaje que como maximo puedan suponer, en conjunto, las modificaciones del Acuerdo de Accion Concertada, no
podran superar el 20% del presupuesto maximo establecido en la Base n® 9.2.

El procedimiento para la modificacion del Acuerdo de Accién Concertada sera el siguiente:
1. Propuesta de la Administracion o solicitud del titular del servicio concertado.

2. Audiencia del titular del servicio concertado e informe del Servicio gestor del Acuerdo de Accion Concertada en el
que se justifique, describa y valore la modificacién propuesta.

21



=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

10

=== GOBIERNO
== DE ARAGON

3. Informe de la Intervencién correspondiente relativo a la modificaciéon propuesta.

4. Aprobacion de la modificacion por el/la titular del Departamento competente en materia de sanidad.

31. Expedientes de urgencia

Cuando sea necesaria la prestacion de un servicio de atencién a personas con adicciones y/o enfermedad mental que se
encuentren en situaciones de urgencia o de especial necesidad, cuyo objeto se encuentre incluido en el Acuerdo de Accién
Concertada vigente, podra incluirse, previo acuerdo de las partes, en el concierto existente con la Entidad concertada,
uniéndose al Acuerdo de Accién Concertada preexistente o, si no fuera posible, proceder a la concertaciéon con una nueva
Entidad.

El Acuerdo para proceder a la concertacion en estos casos corresponde al titular del Departamento competente en materia
de Sanidad, previa propuesta del Servicio gestor del Acuerdo de Accion Concertada en la que se justifique la urgencia o
especial necesidad y se determine el objeto de la prestacion, el precio unitario a satisfacer por la asistencia y la Entidad a la
que correspondera la prestacion del servicio.

32. Penalidades por incumplimiento de obligaciones

En caso de cumplimiento defectuoso de la ejecucion del concierto, el incumplimiento del compromiso de dedicar o adscribir a
la ejecucion del mismo los medios personales y materiales suficientes o el incumplimiento de alguno de los criterios que
sirvieron de base para la valoracién de las ofertas, la Administracion podra imponer a la Entidad concertada las penalidades
indicadas en el Anexo n°® 10 de estas Bases.

Cuando la Entidad concertada no realice en el lugar y condiciones pactadas los servicios concertados por causas imputables
a la misma, rechace algun paciente sin motivo justificado, y su incumplimiento obligue al Organo competente para autorizar el
Acuerdo de Accion Concertada a contratar estos mismos servicios por otro procedimiento, al objeto de mantener atendidos
los servicios publicos a cuya satisfaccion tiende el presente concierto, se impondra, ademas de las penalidades indicadas en
el Anexo n°® 10 de estas Bases, una penalidad a la Entidad concertada equivalente al mayor coste que el incumplimiento haya
ocasionado a la Administracion.

Las penalidades sefialadas en el Anexo n° 10 de estas Bases se impondran, en el caso de incumplimientos muy graves, por
acuerdo del titular del Departamento competente en materia de sanidad, a propuesta del Servicio Provincial correspondiente,
previa audiencia al interesado. En el resto de supuestos se impondran por acuerdo del Director del Servicio Provincial en
materia de sanidad correspondiente, a propuesta del Servicio Provincial, previa audiencia del interesado.

Para la fijacion de la cuantia de la correspondiente penalidad se tendran en cuenta las siguientes circunstancias: reiteracion,
intencionalidad, grado de negligencia y el dafio causado al funcionamiento de los servicios como consecuencia del
incumplimiento de la Entidad concertada. En todos los casos, las penalidades se haran efectivas mediante deduccion de la
facturacion mensual correspondiente.

33. Prerrogativas de la Administracion

El/la titular del Departamento competente en materia de sanidad ostenta las prerrogativas de interpretar los conciertos,
resolver las dudas que ofrezca su cumplimiento, modificarlos por razones de interés publico, acordar su resolucion y
determinar los efectos de ésta.

Los acuerdos que dicte el/la titular del Departamento competente en materia de sanidad, previo informe juridico de los
érganos competentes, en el ejercicio de sus prerrogativas de interpretaciéon, modificacién y resolucién, seran inmediatamente
ejecutivos, pondran fin a la via administrativa y contra los mismos se podra interponer potestativamente recurso de reposicion
en el plazo de un mes ante el mismo 6rgano o recurso contencioso administrativo ante el Tribunal Superior de Justicia de
Aragon en el plazo de dos meses contados desde el dia siguiente al de su notificacién o publicacion.

34. Incompatibilidades

El presente Acuerdo de Accion Concertada es incompatible con cualquier subvencion o ayuda econémica de cualquier
Administracién Publica para la financiacién de los servicios y prestaciones sanitarias que constituyen el objeto del concierto.

35. Causas de extincion del concierto
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Son causas de extincion de los conciertos las siguientes:

a) El acuerdo mutuo de las partes, manifestado con la antelacion indicada en el concierto para garantizar la
continuidad del servicio.

b) El incumplimiento grave de las obligaciones derivadas del concierto por parte de la Administracion o del titular del
servicio, previo requerimiento para exigir el cumplimiento de las obligaciones derivadas del concierto.

c) El vencimiento del plazo de duracién del concierto, salvo que se acuerde su prorroga o renovacion.

d) La extincion de la persona juridica a la que corresponda la titularidad.

e) La revocacién de la acreditacion, homologacion o autorizacién administrativa de la Entidad concertada.

f) El cese voluntario, debidamente autorizado, de la Entidad concertada en la prestacion del servicio.

g) La inviabilidad econémica del titular del concierto, constatada por los informes de auditoria que se soliciten.

h) La negativa a atender a los usuarios derivados por la Administracién o la prestacion de servicios concertados no
autorizados por ella.

i) La solicitud de abono a los usuarios de servicios o prestaciones complementarias cuando no hayan sido
autorizadas por la Administracion.

j) La infraccién de las limitaciones a la contratacién o cesion de servicios concertados.

k) El incumplimiento de la obligacién de la Entidad concertada de respetar el caracter confidencial respecto de los
datos o antecedentes que, no siendo publicos o notorios, estén relacionados con el objeto del concierto y de los que
tengan conocimiento con ocasion del mismo.

1) El incumplimiento de la obligacion de la Entidad concertada de mantener durante la vigencia del concierto un
seguro de responsabilidad civil con tercero que cubra la responsabilidad que sea imputable a la Entidad y a los
profesionales que prestan servicios en la misma con cobertura no inferior a la indicada en estas Bases.

m) Las reiteradas deficiencias en la ejecucion del concierto, salvo en caso de fuerza mayor.
n) El incumplimiento o pérdida de algunos de los requisitos establecidos en las presentes Bases

i) Incumplir las normas de caracter obligatorio a que han de sujetarse los centros y servicios sanitarios y las
obligaciones en materia de seguridad e instalaciones.

o) El incumplimiento de las obligaciones esenciales del concierto sefialadas en el apartado 21.2 de estas Bases.

p) El incumplimiento por parte de la Entidad concertada de la obligacion de abonar los salarios a sus trabajadores,
asi como no encontrarse al corriente de las obligaciones tributarias con el Estado y con la Comunidad Auténoma de
Aragon y con la Seguridad Social en cualquier momento de la ejecucion del concierto.

q) El resto de causas que prevea la normativa sectorial y que se incorporen en el propio concierto.

Una vez declarada la extincion del concierto, por parte de la Administracién concertante se adoptaran las medidas necesarias
para garantizar la continuidad de la prestacion del servicio de que se trate.

36. Régimen juridico

El presente Acuerdo de Accién Concertada se regird por las disposiciones establecidas en la Ley 11/2016, de 15 de
diciembre, de accién concertada para la prestacion a las personas de servicios de caracter social y sanitario, por el Decreto
62/2017, del Gobierno de Aragon, sobre Acuerdos de Accion Concertada de Servicios Sanitarios y Convenios de Vinculacién
con Entidades Publicas y Entidades sin Animo de Lucro y restantes disposiciones de desarrollo.

Asimismo, sera de aplicacion al presente concierto la siguiente normativa:

- Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad

- Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en
materia de informacion y documentacion clinica

- Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesién y calidad del Sistema Nacional de Salud
- Ley Organica 3/2018, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales

- Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias.
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- Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre, por el que se establecen las bases generales sobre autorizacion de
centros, servicios y establecimientos sanitarios

- Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, por el que se establece la cartera de servicios comunes del Sistema
Nacional de Salud y el procedimiento para su actualizacién

- Ley 6/2002, de 15 de abril, de Salud de Aragon

- Decreto 164/2000, de 5 de septiembre, del Gobierno de Aragén, por el que se regula el sistema de informacion
asistencial, de ambito social y sanitario en la Comunidad Auténoma de Aragon.

- Decreto 106/2004, de 27 de abril, del Gobierno de Aragén, por el que se regula la autorizaciéon de centros y
servicios sanitarios de Aragon

- Decreto 65/2007, de 8 de mayo, del Gobierno de Aragén, por el que se regula la cartera de servicios sanitarios del
Sistema de Salud de Aragon

- Orden de 27 de noviembre de 2015, del Consejero de Sanidad, por la que se regulan las condiciones minimas y los
requisitos técnicos complementarios para la autorizacién de centros y servicios sanitarios en la Comunidad
Autéonoma de Aragén

- Orden SAN/1221/2017, de 21 de julio, por la que se establecen los precios y tarifas maximas aplicables en la
prestacion de servicios sanitarios con medios ajenos al Sistema de Salud de Aragén, modificada por la Orden
SAN/285/2019, de 25 de febrero y la Orden SAN/401/2020, de 11 de mayo.

- Orden SAN/2193/2018, de 6 de noviembre, relativa a la coordinacién y organizacién asistencial de salud mental en
la Comunidad Autonoma de Aragén.

Igualmente sera de aplicacion lo dispuesto en la vigente normativa en materia de incompatibilidades del personal al servicio
de las Administraciones Publicas.

Todo ello, sin perjuicio de que las citadas normas puedan ser modificadas o sustituidas por otras, o que, por razén de la
materia, le pueda ser de aplicacién cualquier otra.

El desconocimiento de las clausulas del concierto en cualquiera de sus términos, de los otros documentos contractuales que
forman parte del mismo y de las instrucciones o de la normativa que resulten de aplicacion en la ejecucién de la cosa
pactada, no exime a la Entidad concertada de la obligacién de cumplirlas.

La jurisdiccion contencioso administrativa es la competente para resolver las cuestiones litigiosas relativas a la formalizacion
de este Acuerdo de Accidén Concertada y también las surgidas entre las partes sobre la interpretacion, la modificacion, los
efectos y la resolucion del mismo.

Zaragoza, a fecha de firma electrénica

EL DIRECTOR GENERAL DE
ASISTENCIA SANITARIA,

José Maria Abad Diez

APROBADAS: A fecha de firma electrénica
LA CONSEJERA DE SANIDAD

Sira Repollés Lasheras

24



=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

10

=== GOBIERNO
== DE ARAGON

N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N°1

PROGRAMAS A DESARROLLAR EN LOS DISPOSITIVOS ASISTENCIALES PARA PERSONAS CON
TRASTORNOS ADICTIVOS

A) DESCRIPCION

1- COMUNIDAD TERAPEUTICA:

Se define como un dispositivo de media estancia para la deshabituacion de personas con trastornos adictivos, con
un periodo de abordaje intensivo, fuera de su entorno habitual de convivencia, para la recuperacion de su proyecto vital,
enfocado en la recuperacion de autocuidados, adquisicion y recuperacion de habilidades sociales y de manejo del entorno,
con orientacion también para su insercion laboral.

Se trata de un recurso cuya organizacion diaria intenta reproducir la vida cotidiana real, asi, las intervenciones iran
dirigidas a conseguir la implicacion de los usuarios en su propio autocuidado y en el cuidado del entorno y pertenencias,
potenciando su recuperaciéon con una adecuada funcionalidad y autonomia. En la medida de lo posible, los usuarios iran
avanzando en autocuidados, compromiso y responsabilizacién de su proceso terapéutico y preparacion para el retorno a su
entorno habitual, si esto es posible, u orientacién hacia otros recursos o alternativas a su residencia habitual, con los apoyos
suficientes.

El equipo terapéutico debe garantizar una organizacion y orientacion terapéutica del recurso, con un reglamento
claro del centro, con espacios para la participacion y la decisién de los usuarios, en formato individual y grupal. Esto se
facilitara también con la organizacién del equipo, con informacién compartida y con espacios para coordinacion, analisis de
situaciones que se presenten y para la mejora de los procesos asistenciales.

Igualmente se debe facilitar una adecuacién a las interacciones sociales, a la integracion en el grupo y a la
adaptacién a la convivencia, lo que exige un manejo continuo, independientemente del modelo u orientacién del equipo
terapéutico, de los grupos y de las relaciones interpersonales.

Se considera precio unitario maximo del paciente que esta ingresado, comprendiendo la atencién sanitaria del
proceso completo, estando incluida de forma general toda la asistencia que precise el paciente dentro de la cartera de
servicios de la Comunidad Terapéutica hasta el alta del centro.

No obstante, como minimo se consideran incluidos:

= Ingreso en Comunidad Terapéutica.

= Asistencia por equipo especializado que realizara una intervencion terapéutica integral e intensiva. Comprendiendo
la atencién y seguimiento de su proceso de deshabituacion y recuperacion, con intervenciones individuales, grupales
ylo familiares, y toda la atencién social y psicolégica que se requiera durante el ingreso.

= Cuidados basicos de su salud y mantenimiento de tratamientos.

= Planificacion terapéutica y de deshabituacién y recuperacion individualizadas.

=  Programas especificos para la deshabituacion de sustancias y otras conductas adictivas, mediante el fomento de la
autonomia personal para la toma de decisiones, con adquisicion de habilidades para la resolucion de problemas
practicos y personales y del manejo de la afectividad y las relaciones interpersonales.

= Programas de rehabilitacion psicosocial, comprendiendo: autocuidados, actividades de la vida diaria y manejo de
pertenencias, educacion para la salud y psicoeducacion del paciente y su familia, psicomotricidad, afrontamiento del

estrés y expresividad emocional.

= Programas de apoyo comunitario, comprendiendo: actividades de tiempo libre, ocio y convivencia, expresion
artistica, habilidades sociales.
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= Programas ocupacionales y educativos, comprendiendo: orientaciéon vocacional y recuperacién de capacidades
laborales, talleres ocupacionales, actividades de formacion e insercién ocupacional / laboral.

=  Servicios de trabajo social. Deteccion de necesidades sociales de los pacientes y sus familias y atencién de las
mismas en colaboracion con los servicios sociales.

= Atencion basica a pacientes ingresados: manutencion, aseo, etc.

= Realizacién de informes por los diferentes profesionales cuando se determine: tras la valoraciéon, al alta, de
seguimiento y para otros procedimientos que lo requieran.

= Colaboracion con el Departamento competente en materia de sanidad y siguiendo sus indicaciones, para la
docencia e investigacion.

2.- PISOS SUPERVISADOS:

Los pisos supervisados son un recurso residencial comunitario organizado en pisos normales insertos en el entorno social en
los que podran residir y convivir varias personas con trastorno adictivo y/o trastorno mental grave.

Ofrecen una alternativa estable y normalizada de alojamiento terapéutico transitorio, completada con una supervision flexible
y ajustada a las diferentes necesidades de cada usuario.

Este alojamiento que, en este caso, se trata de plazas vinculadas a Comunidad Terapéutica, se complementa con su Proceso
Rehabilitador (con su correspondiente precio unitario), que realizara preferentemente con el equipo que prestara el apoyo
oportuno a los usuarios, tanto en el funcionamiento doméstico y en la convivencia dentro del piso, como en la adaptacion e
integracion en el entorno comunitario segun lo establecido en cada planificacion individual del usuario. Se establece, en todo
caso, una permanencia limitada del usuario y estd pensado como un recurso y programa de transicion desde lo residencial
terapéutico intensivo, la Comunidad Terapéutica, hacia su entorno social y residencial habitual.

La organizacién y funcionamiento interno de un piso supervisado debe asegurar que éste sea lo mas parecido a un hogar
familiar. Debe ser pues un recurso de alojamiento y soporte que facilite el desempefio de roles sociales lo mas normalizados
que sea posible y que por tanto se articule como un contexto para la recuperacion e integracion comunitaria.

Comprende la atencién sanitaria del proceso completo, estando incluida de forma general toda la asistencia que precise el
paciente dentro de la cartera de servicios de este recurso, en concreto:

- Proporcionar un recurso de alojamiento, convivencia y soporte lo mas normalizado posible que facilite el
mantenimiento en la comunidad en las mejores condiciones posibles de integracion y calidad de vida.

- Promover y posibilitar el proceso de rehabilitacion psicosocial e integracién comunitaria y laboral o formativa de cada
usuario, apoyando el maximo desarrollo de su autonomia personal y social y un funcionamiento social lo mas
integrado e independiente a través del desempefio de roles sociales valiosos y normalizados.

- Evitar procesos de deterioro, abandono y/o marginacién social.
- Atencién y preparacion de los pacientes seleccionados para su entrada en Pisos Supervisados.

- Informes de los diferentes profesionales cuando se determine: al alta, de seguimiento y para otros procedimientos
que lo requieran.

En el piso se buscara organizar un estilo de vida y convivencia lo mas familiar y normalizado posible. Los usuarios deberan
implicarse y participar activamente en las diferentes tareas domésticas y de funcionamiento cotidiano. Con el apoyo y
supervisiéon que en cada caso requieran, los usuarios se responsabilizaran y ocuparan tanto del cuidado y limpieza de su
dormitorio, pertenencias, ropas y objetos personales, como de la realizacion de las diferentes tareas domésticas comunes
necesarias en cualquier vivienda: limpieza, realizacién de compras, preparacion de comidas, etc.

En los pisos supervisados el servicio se prestara de forma ininterrumpida durante las veinticuatro horas del dia todos los dias
del afio.
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B) REQUISITOS

Los centros y servicios sanitarios objeto del presente Acuerdo de Accién Concertada deberan cumplir los requisitos técnicos
establecidos en la Orden de 27 de noviembre de 2015, del Consejero de Sanidad, por la que se regulan las condiciones
minimas y los requisitos técnicos complementarios para la autorizacién de centros y servicios sanitarios en la Comunidad
Auténoma de Aragon.

1.- COMUNIDAD TERAPEUTICA:

Requisitos de alojamiento:

El alojamiento preferentemente en habitacién individual o doble, asegurando la adecuada proteccion, limpieza,
higiene y respeto a la intimidad; promoviendo y permitiendo que el usuario decore su habitaciéon de acuerdo a sus
gustos y preferencias.

La limpieza, higiene y adecuacioén de la habitacion tras el alta de un usuario.
El uso de espacios comunes y zonas de convivencia.

La limpieza e higiene de los espacios comunes, zonas de estar y aseos.

Requisitos de manutencién y cuidados:

La manutencién diaria, asegurando cuatro comidas (desayuno, comida, merienda y cena). Los menuds seran
variados y garantizaran el aporte caldrico y dietético adecuado. Deberan prepararse otros menus de dieta adaptada
para los usuarios que lo precisen.

La ropa de cama y aseo y su lavado, repasado y cambiandose al menos una vez a la semana.
El lavado, planchado y repasado de la ropa personal, con la periodicidad idonea en cada caso.

El cuidado y apoyo personal que cada usuario necesite para las actividades de la vida diaria y para la mejora de su
funcionamiento y adaptacién a la convivencia y la vida en la Unidad.

El vestido y calzado de aquellos residentes que no tengan familia o contacto con ésta y que no cuenten con ningln
recurso econémico que les permita cubrir tal necesidad.

Los tramites en caso de fallecimiento y enterramiento de aquellos usuarios sin familia o contacto con ésta.

Las gestiones para el traslado a los centros sanitarios pertinentes cuando algun usuario precise atencion hospitalaria
por razones clinicas.

2.- PISOS SUPERVISADOS

Los inmuebles en los que se hallen los Pisos Supervisados se ubicaran dentro del area urbana, y deberan contar con una
minima red de equipamientos y servicios comunitarios de facil acceso para los usuarios. Sus caracteristicas fisicas seran las
siguientes:

Superficie minima por usuario de 15 m2. Los dormitorios podran ser compartidos como maximo por 2 personas. La
sala de estar, cocina, aseo y terrazas, si las hubiera, tendran la consideracion de zonas comunes.

Dispondran de cédula de habitabilidad o documento equivalente.

Contaran con instalaciones basicas de agua, luz, calefaccién y teléfono.

Estaran equipados con el mobiliario y los enseres necesarios para constituirse en hogar habitual de sus usuarios.
Contaran con ventilacion e iluminacion natural en los dormitorios, cocina y sala de estar.

La Entidad sera responsable de garantizar el buen estado y mantenimiento de las instalaciones y servicios de los
pisos de forma que reunan las condiciones adecuadas para su correcto uso.

Su capacidad estara en el entorno de las 4 plazas por cada piso, y sobre estos parametros se establece que cada
Piso Supervisado podra tener entre un minimo de 2 plazas y un maximo de 8 plazas.

Se ubicaran, en Zaragoza, valorandose la proximidad a la Comunidad Terapéutica, evitandose su concentracion en
el mismo edificio.
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- Los inmuebles deberan estar a disposicion de la Entidad por un plazo de, al menos, la duracion inicial del Acuerdo
de Accién Concertada.

Para su adecuado desarrollo la Entidad solicitante debera organizar y asegurar:

b) Requisitos de alojamiento:

- El alojamiento preferentemente en habitacion individual, asegurando la adecuada proteccion, limpieza, higiene y
respeto a la intimidad; promoviendo y permitiendo que el usuario decore su habitacion y espacios comunes de
acuerdo a sus gustos y preferencias y contando con los usuarios que compartan esa vivienda.

c) Requisitos de manutencion y cuidados:

- En dependencia de la autonomia de los pacientes, de su solvencia y capacidad de administrar sus recursos, se
facilitaré ropa de cama y aseo, ropa personal (incluido su mantenimiento), manutencién diaria, (desayuno, comida,
merienda y cena, con menus variados y equilibrados, y dieta especifica si se requiere). La limpieza e higiene de los
espacios comunes, zonas de estar y aseos, igualmente se supervisara, y asegurara en el excepcional caso de que
el paciente no esta capacitado para ello. Los usuarios con solvencia y capacidad de administrar sus recursos, con el
apoyo y supervision necesarios, se haran cargo de su manutencion diaria, ropa personal y ropa de aseo y de cama.

- Se asegurara el vestido y calzado de aquellos residentes que no tengan familia o se encuentren de hecho
abandonados por ésta y que no cuenten con ningun recurso econdémico que les permita cubrir tal necesidad. Los
tramites en caso de fallecimiento y enterramiento de aquellos usuarios sin familia o abandonados de hecho por la
misma. Y las gestiones para el traslado a los Centros Sanitarios pertinentes cuando algun usuario precise atencion
hospitalaria, tanto por razones de crisis psiquiatricas como por enfermedades de otra indole.

C) RECURSOS NECESARIOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

Las Entidades que suscriban el Acuerdo de Accién Concertada deberan garantizar los recursos necesarios para la prestacion
de los servicios que se indican para cada uno de los dispositivos, siendo ésta una estimacion de los recursos minimos con
una distribucion equitativa, pudiéndose aumentar o disminuir en funcién de las necesidades de los usuarios. La distribucién
de las plazas necesarias para Comunidad Terapéutica / Pisos supervisados y la poblaciéon asignada a cada Unidad de
asistencia y seguimiento de adicciones, que componen el objeto del concierto, es la siguiente:

a) Numero minimo de plazas en recurso de Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados por Sector Sanitario:

Comunidad Pisos
Terapéutica Supervisados
Plazas por Sector | Plazas por Sector

HUESCA - -
BARBASTRO - -
ZARAGOZA | - -
ZARAGOZA I - -
ZARAGOZA 1l 45 5
CALATAYUD - -
TERUEL - -
ALCANIZ - -
TOTAL 45 5
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 2

PROTOCOLOS DE ACCESO A LOS DISPOSITIVOS ASISTENCIALES PARA PERSONAS CON
TRASTORNOS ADICTIVOS

A) COMUNIDAD TERAPEUTICA

A.1) DERIVACION A COMUNIDAD TERAPEUTICA Y PISOS SUPERVISADOS

La derivacion a Comunidad Terapéutica se realizara por parte de los profesionales de las Unidades de Atencion y
Seguimiento de Adicciones (en adelante UASA) y las Unidades de Salud Mental (en adelante USM), fundamentalmente,
aunque pudiese ser remitido por otro recurso asistencial siempre con el acuerdo de la UASA o USM en la que viene siendo
atendido el paciente, informando al Coordinador de Salud Mental del sector sanitario que deriva y a la Unidad de
Coordinacion de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad, que deberan autorizar su pertinencia y
disponibilidad de recursos para comenzar el proceso. Excepcionalmente los propios usuarios o personas de su entorno
podran solicitar la prestacion de estos servicios al Departamento competente en materia de sanidad, quien solicitara la
valoracion del usuario a la UASA o USM que corresponda para facilitar su acceso al proceso de deshabituacion en
Comunidad Terapéutica.

La derivacién desde la UASA o USM a Comunidad Terapéutica requerira un trabajo previo con el paciente de informacion
pormenorizada del recurso terapéutico al que va a ser dirigido, proporcionando a tal efecto el protocolo de acceso disefiado
por el centro, donde se explique, de forma clara y accesible, las caracteristicas de funcionamiento y el trabajo terapéutico que
se realiza desde el mismo.

La derivacion tendra por objeto que el paciente, mayor de 18 afios, acceda a un recurso residencial, con prestaciones de alta
intensidad en deshabituacion, insercion social y laboral y recuperacién de personas con trastornos adictivos.

En el caso de personas con circunstancias como discapacidad, situacion clinica, y otras que pudieran dificultar su inclusion
en el programa, se estudiara la derivaciéon y busqueda de alternativas, con el equipo responsable clinico del paciente (UASA
0 USM) y la Unidad de Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad, si procede.

En todo procedimiento como derivacion, valoracién, ingreso, alta, del proceso terapéutico, se contara con la opinién y
participacion de la persona con trastornos adictivos.

Por tratarse de un recurso Unico en Aragon, los pacientes pueden proceder de cualquier sector sanitario, sin que haya una
reserva especifica de plazas para cada sector, ni por criterios asistenciales ni poblacionales, los ingresos se produciran, salvo
que haya una priorizacion clinica justificada u otros factores como cumplimientos de medidas judiciales, por orden de
demanda.

En el caso de que la demanda para ingreso en Comunidad Terapéutica proceda de instancias judiciales en las que se
imponga como una medida de obligado cumplimiento para una persona con trastornos adictivos, serd la Unidad de
Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad la que coordine la informacién del
paciente y la remita a la Comisién Autonémica de Salud Mental para valoracion clinica y acuerdo pertinente, en colaboraciéon
con la UASA o USM responsable clinica del paciente y el equipo de la Comunidad Terapéutica.

Para realizar la derivacién, la UASA o USM recogera en documento normalizado, como componente inicial del Plan Personal
de Recuperacion, la siguiente informacion:
- Informe clinico:
= Psicobiografia
=  Antecedentes personales
=  Antecedentes familiares
=  Situacion actual

= Evolucién
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=  Propuesta para rehabilitacion

= Objetivos para la rehabilitacion

=  Profesional de referencia UASA/USM (identificacién del autor del informe)
- Informe social:

= Area sociofamiliar

*  Area formativa y laboral

= Area econdémica

= Areajuridica

=  Situacion de la vivienda

=  Valoracion social

=  Propuesta para la rehabilitacion

= Trabajador social (identificacion del autor del informe)

Esta informacion se podra acompariar de otra complementaria, informes, etc., que facilite el proceso de derivaciéon y de
valoracion y estudio del caso por parte del equipo de la Comunidad Terapéutica.

El acceso a plaza en Pisos Supervisados se realizara a propuesta del equipo terapéutico de la Comunidad Terapéutica, como
parte del proceso individualizado del usuario que lo requiera, como un elemento de soporte residencial terapéutico que, de
manera transitoria, facilitara los procesos de alta de Comunidad Terapéutica y adaptaciéon al medio sociofamiliar habitual del
paciente, como apoyo a su insercién laboral y otras finalidades asistenciales que se determinen. El paso de Comunidad
Terapéutica a una de sus plazas vinculadas de Pisos Supervisados se debera notificar a la Unidad de Coordinacion de Salud
Mental y al equipo de UASA/USM que realiz6 la derivacion del usuario.

A.2) VALORACION DE LA DERIVACION Y ESTABLECIMIENTO DEL PLAN PERSONAL DE RECUPERACION

Todas las derivaciones recibidas para ingreso en Comunidad Terapéutica deberan ser analizadas desde el mismo dia de su
recepcion e incorporadas a la lista de espera para ingreso, de tal forma, que todas las personas alli situadas deberan estar en
posicién de llamamiento. Este posicionamiento requerira por parte del centro; el estudio de la informacion remitida desde la
UASA o USM, o la Unidad de Coordinacién de Salud Mental, la coordinacion con estos dispositivos, la puesta en contacto
con la persona para ingreso, entrevista telefénica o presencial y la comunicacién de fecha aproximada de ingreso en funcién
de prevision de disponibilidad de plaza. Asi mismo, cualquier incidencia producida durante la espera para ingreso en
Comunidad Terapéutica, que suponga la retirada de la persona de la lista de espera, debera ser informada a la UASA/ USM,
o la Unidad de Coordinacion de Salud Mental en el mismo dia en que se produzca.

La persona derivada, una vez autorizado el ingreso por el Coordinador de Salud Mental de sector sanitario que corresponda y
la Unidad de Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad, sera citada para el ingreso,
iniciandose la valoracion por equipo rehabilitador de la Comunidad Terapéutica, identificara los objetivos de recuperacién asi
como los que expresen el paciente y su familia, y en funcion de estos objetivos establecera las intervenciones y actividades
para la deshabituacion y recuperacion que permitan alcanzarlos, determinando los prestadores de estas intervenciones y sus
responsables, y temporalizacion del proceso.

El ingreso y la permanencia en Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados tienen caracter voluntario, sin que puedan
utilizarse medidas ni estrategias de retencidon que atenten contra los derechos individuales. Esta premisa tiene que convivir
con aquellos casos que estén sujetos a medidas judiciales de obligado cumplimiento y que se observaran en cada caso de
manera individualizada.

Todos estos procedimientos deben estar registrados en la aplicacion que se proporcionara desde el Departamento
competente en materia de sanidad o en su defecto, la entidad vendra obligada a informar documentalmente a la Unidad de
Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad, sobre los contenidos consignados en el
Plan Personal de Recuperacion y sobre cualquier incidencia significativa que afecte al contenido del mismo y a facilitar
puntualmente cuanta informacion le sea requerida en relacion con al proceso terapéutico del paciente.

El procedimiento de valoracién tiene un plazo maximo de un mes, en el que se debe consignar el Plan Personal de
Recuperacion (en adelante PPR) en la aplicacion informatica, que trasladara esta informacién a la Historia Clinica electrénica
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del paciente, informaciéon que sera accesible a los profesionales del Servicio Aragonés de Salud que precisen trabajar con el
paciente, al igual que sera visible para el personal de las UASA favoreciendo asi la coordinacion y flujo de informacion.

La duracién del PPR en Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados, segun las caracteristicas del usuario, comprendera
un periodo de tiempo variable, en dependencia de la evolucién, clinica y caracteristicas del paciente, alrededor de los 6
meses y no superior a los 9 meses, aunque, en los casos que se precise, se podra extender la duracién previo informe de
prérroga realizado por el equipo responsable en UASA/USM en coordinacion con el equipo de Comunidad Terapéutica y
dirigido a la Unidad de Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad para su
conformidad.

Este Plan debera ser consensuado con el usuario y/o su representante legal si existiese, y, si lo permite el paciente, su
familia.

Las decisiones/acuerdos son vinculantes a nivel técnico y administrativo.

El objetivo del PPR es que el paciente alcance la deshabituacién y la maxima recuperacion, facilitandose, desde el inicio de
su valoracion, el retorno a su comunidad, a su actividad laboral o formativa si la habia, o la incorporacién a itinerarios
formativos y/o los orientados a la insercion laboral, asi como la coordinacién con el entorno familiar e institucional.

A.3) SEGUIMIENTO, EVALUACION Y ALTA

El equipo de la UASA/USM que ha derivado al paciente se responsabilizara de su seguimiento clinico, y de su proceso de
deshabituacion y rehabilitacion, revisando la informaciéon que periédicamente se incorpore a la historia clinica electrénica y
estableciendo con el equipo de la Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados las reuniones y comunicaciones que
considere necesarias para una adecuada coordinacion y cooperacion.

La Entidad responsable del recurso, teniendo en cuenta el objetivo referido del retorno a la comunidad del usuario,
gestionara, si procede, todas aquellas prestaciones, pensiones, ayudas, dependencia, y cualquier otra prestacion social
facilitadoras de su integracion social, familiar y laboral.

La Entidad indicara un profesional responsable de cada paciente, para garantizar la coordinacién de los profesionales y
programas que intervengan en el proceso de deshabituacion y recuperacion y ser el interlocutor con la UASA/USM.

Durante la realizacién del proceso de deshabituacion y teniendo en cuenta el dinamismo en el establecimiento de los
itinerarios de insercion de cada paciente/usuario, se contemplara como parte de su proceso de rehabilitacién la posibilidad de
realizar salidas para realizar actividades formativas, de insercién laboral, de ocio y tiempo libre o cualquier otra que posibilite
el objetivo final de insercidon social fuera del establecimiento de Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados, debiendo
quedar reflejadas en el PPR del paciente.

Asi mismo, se contempla la posibilidad de poder realizar salidas para restablecimiento de convivencia familiar con pernocta
fuera del establecimiento de Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados; dichas salidas no podran exceder de tres dias
consecutivos a excepcion de fechas sefialadas en calendario anual de festividades, que puedan implicar aglutinar dichos dias
festivos con el fin de semana. Estas salidas deberan quedar reflejadas en el PPR con anterioridad a la salida programada.
Este tipo de salidas de Comunidad Terapéutica tendran una duraciéon de entre 30 y 40 dias, repartidos durante todo el
ingreso en el centro, en funcién del criterio del equipo terapéutico y de las necesidades del paciente.

Con periodicidad de 3 meses se evaluara el PPR del paciente, trasladando esta informacion a la historia clinica electrénica
del paciente y comunicandolo al equipo de la UASA/USM correspondiente de forma presencial o telematica.

De esta evaluacion podra desprenderse la actualizacion del PPR o bien el alta del paciente.

Cada usuario debera contar con un expediente individual que recoja, organice y archive toda la informaciéon y documentacién
que se genere en papel sobre su proceso de atencién y rehabilitacion. La Entidad concertada quedara obligada a preparar y
organizar adecuadamente estos expedientes que estaran guardados en lugar seguro, respetandose en todo momento la
confidencialidad de la informacion en ellos recogida.

El alta de Comunidad Terapéutica podra ser:

Alta Voluntaria, cuando el paciente manifieste su deseo de abandonar el programa, en cualquier momento de su
proceso terapéutico, informando a la UASA/USM y a la Unidad de Coordinacién de Salud Mental.

Alta Terapéutica, cuando ha concluido el proceso de deshabituacién y recuperacion de la persona en el recurso de
Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados, de acuerdo con la UASA/USM y el paciente. Esta se podra producir
con el retorno del paciente a seguimiento ambulatorio en UASA/USM o bien con derivacion a otro recurso asistencial
o rehabilitador que precise.
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Alta por incumplimiento de compromiso terapéutico del paciente, cuando se produzca un hecho grave protagonizado
por el paciente como el empleo de violencia o0 amenazas graves o introducir y/o consumir sustancias de abuso.
Estas circunstancias o cualquier otra similar se pondran en conocimiento de la UASA/USM y la Unidad de
Coordinacién de Salud Mental del Departamento competente en materia de sanidad.

Se podra realizar reingreso por “recaida”, de tal forma que los pacientes, que salgan en situacion alta terapéutica, y
que tengan una recaida en los tres meses posteriores al alta, podran reingresar, por indicacion de la UASA/USM de
referencia, en la primera plaza vacante. En este caso se debera volver a cursar derivacion donde se incluyan las
causas de la recaida y los objetivos a conseguir. El periodo de estancia en la Comunidad Terapéutica / Pisos
Supervisados sera corto con una intervencion puntual en la recaida.

Todas las altas contempladas deberan ser informadas puntualmente y en el mismo dia en que se produzcan tanto a
la UASA/USM de referencia como a la Unidad de Coordinaciéon de Salud Mental y quedar reflejadas en el PPR del
paciente.
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 3
MEDIOS PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

A) MEDIOS PERSONALES

A1) FUNCIONES DE LOS PROFESIONALES

Coordinador/ Director:

Garantizara la coordinacién de todos los componentes del equipo terapéutico y el cumplimiento de las directrices,
objetivos y criterios.

Dara cuenta de la gestion de los recursos asignados.

Sera el responsable del registro informatizado de la actividad asistencial, docente e investigadora del recurso, y de la
informacion generada por la realizacion de los programas especificos de rehabilitacion, su evaluacion y resultados
de la intervencion rehabilitadora.

Realizara las funciones de Responsable Técnico como interlocutor con el Departamento competente en materia de
sanidad y con los 6rganos que se establezcan para seguimiento, derivacion y evaluacion de usuarios.

Realizara las actividades requeridas formalmente respecto de la coordinacion con otros recursos, sanitarios,
laborales, formativos y de otra indole, que estén implicados en el desarrollo del proceso rehabilitador de los
usuarios.

Garantizara la realizacion por parte del equipo del Plan Personal de Recuperacion.

Sera el responsable maximo del centro/s o equipo/s en el/los que se ubique, y en colaboracién con los demas
miembros del equipo, se ocupara de garantizar el correcto disefio, ejecucion y evaluacién del proceso rehabilitador.
Coordinara las tareas administrativas.

Recabara la adecuada dotacion de recursos materiales y velara por su correcto mantenimiento.

Asegurara el cumplimiento de las normas que se adopten para la correcta organizacién y funcionamiento.

Atendera, sin menoscabo de las anteriormente expuestas, las tareas establecidas para su categoria profesional, puesto
que, en lo posible y en dependencia de los requerimientos de dedicaciéon a esta coordinacion, la compatibilizara con la
dedicacion propia de su condicion de profesional del centro o equipo.

Médico Psiquiatra, Psicologo Clinico, Enfermero especialista en salud mental, Enfermero, Terapeuta Ocupacional:

Realizaran las funciones propias de su profesion, en su caso las asignadas legalmente segun Ley 44/2003, de 21 de
noviembre, de ordenacion de las profesiones sanitarias, adaptadas al recurso en el que las desempefie y a las
necesidades que presenten los usuarios.

Participar en funciones comunes al equipo de cada recurso, como la colaboracién entre profesionales, la
coordinacién con otros profesionales y dispositivos, formacion e investigacion.

Deberan favorecer el trabajo colaborativo, en equipo, y en red con otros recursos y dispositivos, necesarios para la
rehabilitacion del paciente y determinados en su PPR.

Trabajador Social, Educador Social:

Valoracion, en coordinacion con el equipo y en su caso con los servicios sociales generales de la zona y
especializados, si procede, de los aspectos sociales, familiares y econémicos de los usuarios.

Coordinacion con los servicios sociales generales de la zona y especializados.

Acompafiamiento de los usuarios en su proceso de reduccion de factores de riesgo de su entorno social habitual, el
aislamiento social, o la pertenencia a grupos de riesgo para las adicciones, incrementando sus estrategias
adaptativas y socializadores.

Colaboracién y apoyo en el desarrollo del proceso de deshabituacién, rehabilitacién e integracion social, y en las
actividades de apoyo y acompafiamiento social. Asi como en las tareas de informacion, psicoeducacion y apoyo a
las familias.

Facilitar que los usuarios amplien sus perspectivas educativas, laborales, de ocio y de participacién social.
Asesoramiento a usuarios y familiares sobre recursos y prestaciones sociales, en colaboracién con los servicios
sociales generales de la zona y especializados su fuera necesario.

Colaboracion en el contacto, formacién y utilizacién de otros recursos comunitarios.
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e Contacto y coordinacién con el mercado laboral, analisis de puestos de trabajo y facilitacion del proceso de insercion
laboral.

e Apoyo al proceso de insercion laboral, en especial en el area de la orientacion vocacional, ajuste laboral y busqueda
activa de empleo, asi como en el mantenimiento en el puesto de trabajo.

Coordinador de casos:

Se trata de una categoria profesional polivalente, con formaciéon minima de titulado universitario en materias relacionadas con
la atencién a personas con necesidades de rehabilitacion en salud mental, que, en dependencia del recurso o equipo en el
que se ubiquen, podran desempefar las siguientes funciones:

e Valoracion, en coordinaciéon con el equipo, del usuario y, especialmente de su entorno y medio familiar, con
intervencion en el domicilio, lugar de residencia y cualquier otro contacto en aquel lugar que sea pertinente para
dicha valoracién (servicios sociales, medio laboral, etc.).

e Participar en funciones comunes al equipo de cada recurso, como la colaboracién entre profesionales, la
coordinacion con otros profesionales y dispositivos, formacion e investigacion.

e Especialmente su dedicacién se enfoca a favorecer el trabajo colaborativo, en equipo, y en red con otros recursos y
dispositivos, necesarios para la rehabilitacion del paciente y determinados en su PPR.

e Visitas domiciliarias destinadas al seguimiento del paciente en su manejo en su vivienda, recoger informaciones
sobre el entorno social y familiar y el funcionamiento del paciente en dicho contexto.

e Intervenciones rehabilitadoras en otros lugares (salidas con la finalidad de lograr la adquisicion de habilidades y su
socializacion).

Monitor / Técnico de Cuidados Auxiliares de Enfermeria:

Se trata de una categoria profesional polivalente, con formacion minima de Ciclo Formativo de Grado Medio o experto en un
determinado oficio o actividad, que, en dependencia del recurso o equipo en el que se ubiquen, podran desempefar las
siguientes funciones, en colaboraciéon y seguimiento por los correspondientes técnicos titulados universitarios (Médico
Psiquiatra, Psicologo Clinico, Enfermero especialista en salud mental, Enfermero, Terapeuta Ocupacional, Educador Social,
Trabajador Social):

e Conduccién de actividades grupales para la autonomia de la vida diaria (grupo de acogida, grupo de cocina y
limpieza, grupo de compra, grupo de ocio, etc.)

e Ayuda individual y participacion en programas de autonomia personal, habilidades sociales y domésticas, higiene,
alimentacion, autocuidado, manejo de la salud, administracion y manejo del dinero, ocio y actividad, etc.

e Colaboracion al manejo por el paciente de relaciones interpersonales y situaciones que le generen estrés.

e Soporte a los usuarios en la gestion de autocuidados.

e Relaciones con los servicios y los recursos del territorio (servicios sociales, servicios de orientacion y busqueda de
empleo, empresas, lugares de ocio y deporte, voluntariado, etc.)

e Acompafiamiento a los usuarios para adquirir las competencias del uso de medios publicos y recursos del entorno
para el manejo del hogar, desplazamiento, ocio, etc.

e Soporte para que el paciente maneje sus citas e indicaciones terapéuticas.

e Acompafiamiento a los usuarios en el cumplimiento de las actividades asignadas en su PPR y determinadas por el
equipo terapéutico.

e Participacion en distintas reuniones para dar y recibir informaciéon en el marco global de la atencién al usuario o
usuaria.

e Colaborar para la redaccion de informes y documentos analogos sobre contenidos derivados de sus intervenciones.

e Participar, si se precisa, en reuniones de coordinacion con los distintos dispositivos e instituciones intervinientes en
los programas.

e Participacion y apoyo en coordinacién con recursos de formacion.

e Apoyar y colaborar, en coordinacion con el resto de los profesionales del equipo, en las tareas de asesoramiento y
apoyo con el entorno familiar de cada usuario para favorecer su implicacion activa en el proceso de insercion laboral.

A2) DOTACION DE PROFESIONALES

El personal que intervenga en la realizacién de los programas, actividades y servicios vinculados a Comunidad Terapéutica y
Pisos Supervisados sera el apropiado en numero, dedicacion y cualificacion profesional para el correcto desarrollo de las
actuaciones objeto del Acuerdo de Accion Concertada.
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Las Entidades solicitantes del Acuerdo de Accién Concertada deberan contar, como minimo, con los medios personales en
las categorias profesionales que se indican a continuacién y por una jornada laboral equivalente. La jornada anual completa
de un profesional se estima en 1.726 horas anuales como minimo. El nimero minimo de profesionales a adscribir en
Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados sera el que se indica a continuacion:

1.- Namero de profesionales asignados a Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados:

. COMUNIDAD TERAPEUTICA
CATEGORIA PROFESIONAL | PISOS SUPERVISADOS
(45 plazas / 5 plazas)
Coordinador/a / Director/a 1
Psicologo/a Clinico/a 1
Enfermera especialista en salud mental / Enfermera 1
Trabajador/a Social 2
Terapeuta Ocupacional 1
Educador/a Social 3
Coordinador/a de casos 5
Monitor/a / Técnico/a de Cuidados Auxiliares de Enfermeria 6,5
Auxiliar Administrativo/a 0,5

De conformidad con lo establecido en el apartado sexto de la Disposiciéon adicional séptima de la Ley 33/2011, de 4 de
octubre, de salud publica, los psicélogos que hayan obtenido la inscripcion de unidades asistenciales/consultas de psicologia
en un registro de centros, servicios y establecimientos sanitarios, al amparo de lo previsto en el parrafo segundo del apartado
5 de la misma disposicién adicional, podran seguir ejerciendo actividades sanitarias en la misma u otra comunidad auténoma,
con posterioridad a la fecha del vencimiento del plazo de tres afios indicado en el citado apartado, sin que en estos supuestos
sea necesario ostentar para realizar una nueva inscripcion, el titulo oficial de psicélogo especialista en Psicologia Clinica o el
de Master en Psicologia General Sanitaria.

B) MEDIOS MATERIALES

Las Entidades solicitantes del Acuerdo de Accion Concertada deberan acreditar la disponibilidad del dispositivo asistencial
que se indica a continuacion, con capacidad suficiente para la prestacion de este servicio, con los requisitos que se indican,
que debera estar ubicados en alguna localidad de Aragdn y debera estar a disposicién de la Entidad por un plazo de, al
menos, la duracion del concierto.

1.- Comunidad Terapéutica / Pisos supervisados:

a) Comunidad Terapéutica:

= La Comunidad Terapéutica contara con una superficie minima, por usuario de 15 mZ.
= Las habitaciones seran compartidas por dos usuarios, o preferentemente individuales.

= Dispondra de instalaciones comunes para: comedor, sala de visitas, salas de estar / terapia ocupacional, recepcion
de usuarios y despachos para los profesionales. Cocina y lavanderia, salvo que tenga el servicio externalizado.

= Mobiliario y enseres necesarios, asi como equipamiento ofimatico necesario para el desarrollo de actividad
rehabilitadora.

= El inmueble se ubicara, en Zaragoza o en su entorno préoximo siempre que disponga de transporte publico accesible
o se facilite con medios propios del centro.

= Contara con la autorizacion de funcionamiento, como Servicios sanitarios integrados en una organizacion no
sanitaria, del Departamento de Sanidad del Gobierno de Aragoén.
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El centro dispondra de licencia municipal de apertura y de actividad.

b) Pisos Supervisados:

Los Pisos Supervisados contaran con una superficie minima por usuario de 15 metros cuadrados.

Los dormitorios podran ser compartidos como maximo por 2 personas. La sala de estar, cocina, aseo y terrazas, si
las hubiera, tendran la consideracion de zonas comunes.

Estaran equipados con el mobiliario y los enseres necesarios para constituirse en hogar habitual de sus usuarios.
Contaran con instalaciones basicas de agua, luz, calefaccion y teléfono.

Estaran ubicados en Zaragoza o en su entorno proximo siempre que disponga de transporte publico accesible o se
facilite con medios propios del centro.

Dispondran de cédula de habitabilidad o documento equivalente.

36



=

FIRMADO ELECTRONICAMENTE por José Maria Abad Diez, Director General de Asistencia Sanitaria, DIRECCION GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA el 26/12/2021.

Documento verificado en el momento de la firma y verificable a través de la direccién http://www.aragon.es/verificadoc con CSV CSVET16R4X8BQ1V01PFI.

10

=== GOBIERNO
== DE ARAGON

N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 4

PRECIOS UNITARIOS DE LOS DISPOSITIVOS ASISTENCIALES PARA PERSONAS CON TRASTORNOS
ADICTIVOS

a) Precios unitarios de Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados:

Los precios unitarios de los servicios de atencién en Comunidad Terapéutica para personas con trastornos adictivos, son los
siguientes: 1.455,17 euros por paciente y mes.

Los precios unitarios de los servicios de atencion en Pisos Supervisados (vinculados a Comunidad Terapéutica) para
personas con trastornos adictivos, son los siguientes: 510,49 euros por paciente y mes en concepto de tarifa por alojamiento
y 478,86 euros por paciente y mes en concepto de proceso rehabilitador de baja intensidad, lo que hace un total de 989,35
euros por paciente y mes.

Estos importes se consideran precios unitarios maximos del paciente que esta ingresado, comprendiendo la atencion
sanitaria del proceso completo, estando incluida toda la asistencia que precise el paciente hasta el alta en la Unidad, e
incluyen el coste de los servicios que se detallan en el Anexo n° 1 de estas Bases.
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ANEXO N° 5

N° Expediente: AC/01/2021

PRESUPUESTO ANUAL DEL ACUERDO DE ACCION CONCERTADA PARA LA ATENCION EN

DISPOSITIVOS ASISTENCIALES PARA PERSONAS CON TRASTORNOS ADICTIVOS

SECTOR NUMERO IMPORTE IMPORTE
SANITARIO RECURSO PRECIO UNITARIO PLAZAS MENSUAL ANUAL
ZARAGOZA Il Comunidad Terapéutica 1.455,17 €/paciente/mes 45 65.482,65 € 785.791,80 €
ZARAGOZA 1l Pisos Supervisados 989,35 €/paciente/mes 5 4.946,75 € 59.361,00 €
TOTAL PRESUPUESTO ANUAL 845.152,80 €
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 6

ORGANIZACION Y FUNCIONAMIENTO DEL SERVICIO

Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados

La disponibilidad horaria de atenciéon en Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados sera de 24 horas al dia, y los servicios
permaneceran abiertos todos los meses del afio sin cierre vacacional.

La duracién de la estancia estara determinada por la duracién de las circunstancias que originaron la necesidad, siempre que
estas sean temporales, y, en caso de no ser viable un retorno en adecuadas condiciones a su domicilio habitual, se procurara
una salida hacia otra modalidad residencial, cuando el usuario haya alcanzado la recuperacion suficiente que le permita una
vida minimamente auténoma.

Los tratamientos se realizaran durante un periodo maximo de nueve meses, prorrogables por tres meses de forma motivada
a través de la remision de informe clinico a la Unidad de Coordinacion Autonémica de Salud Mental.
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 7 .
MODELO DE SOLICITUD DE ACUERDO DE ACCION CONCERTADA

En representacion de 1a ENtidad ... ...

conN.LF. n® ..., ,eN CAldAd de ..o
con domicilio a efectos de notificaciones en ...............cccooiiiiiiiiiiiiiiiiinin. ,Localidad ...............ooooii
Teléfono ......cocoveiiiiiiiin. COITEO lECIIONICO ...t

Inscrita en el Registro Oficial de ....... ..o ,conelnimero............ooovieininnn. s

Al objeto de participar en el Acuerdo de Accién Concertada para la atenciéon en dispositivos asistenciales para personas
con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén, convocado por el Departamento de Sanidad del Gobierno
de Aragon, y de acuerdo con lo establecido en la Ley 11/2016, de 15 de diciembre, de accién concertada para la
prestacion a las personas de servicios de caracter social y sanitario, declara bajo su responsabilidad:

1. Que la citada Entidad, sus administradores y representantes legales, asi como el firmante, no se hallan incursos en
prohibiciones para contratar con el Sector Publico, en los términos establecidos en la normativa que regula esta materia.

2. Que la citada Entidad, sus administradores y representantes legales, asi como el firmante, no se hallan incursos en causas
de incompatibilidad para la concertacién de servicios sanitarios que establezca la legislacién aplicable.

3. Que la citada Entidad se halla al corriente del cumplimiento de las obligaciones tributarias con el Estado y con la
Comunidad Auténoma de Aragén y de las obligaciones con la Seguridad Social, impuestas por las disposiciones vigentes.

4. Que la citada Entidad cumple los requisitos exigidos en estas Bases para formalizar un Acuerdo de Accion Concertada.

5. Que la citada Entidad cumple la normativa que, con caracter general o especifico, les sea aplicable, tanto por la naturaleza
juridica de la Entidad como por el tipo de servicio objeto de concertacion.

La Entidad manifiesta conocer las condiciones y requisitos contenidos en las presentes Bases a que se refiere la
presente solicitud, y en su virtud solicita la formalizacion de un Acuerdo de Accién Concertada para la atencion en
dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Autbnoma de Aragén y certifica que son
ciertos los datos declarados y la documentaciéon que se acompana.

FIRMADO: ..o,
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N° Expediente: AC/01/2019

ANEXO N° 8
MODELO DE OFERTA DE PLAZAS PARA LA ATENCION EN DISPOSITIVOS ASISTENCIALES PARA
PERSONAS CON TRASTORNOS ADICTIVOS EN LA COMUNIDAD AUTONOMA DE ARAGON

D°/D? con DNI n°

en nombre ' con NIF n°

y con domicilio en

enterado del anuncio publicado en el Boletin Oficial de Aragén n°® del dia

y de las condiciones y requisitos que se exigen para la formalizaciéon del Acuerdo de Accién Concertada denominado:
“Atencion en dispositivos asistenciales para personas con trastornos adictivos en la Comunidad Auténoma de Aragén”,
convocado por el Departamento de Sanidad del Gobierno de Aragén, se compromete:

A tomar a su cargo la ejecucién del mismo, para lo que oferta las plazas/servicios en los recursos que se indican a

continuacién, comprometiéndose, en caso de suscribir el Acuerdo, a ejecutarlo con estricta sujecién a los requisitos y
condiciones recogidos en las presentes Bases, las cuales acepta plenamente:

Comunidad Terapéutica / Pisos Supervisados:

N° total de N° de plazas

Tipo de recurso Ubicacién del centro plazas del centro ofertadas

Comunidad Terapéutica

Pisos Supervisados

(Lugar, fecha, firma y sello de la Entidad solicitante)

1 Indicar el nombre de la Entidad que representa.
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~ ANEXON°9 ,
CRITERIOS DE SELECCION DEL ACUERDO DE ACCION CONCERTADA

CRITERIOS DE SELECCION

1.- Trayectoria de la Entidad: Este criterio se valorara entre 0 y 6 puntos con el siguiente desglose:

a) Por acreditar la implantacion de la Entidad en la localidad o area geografica donde vaya a prestarse el servicio:

- Si la Entidad dispone, en la localidad o area geografica en la que haya de prestarse el servicio, de centro acreditado
para su prestacion: 3 puntos

a) Por acreditar experiencia de la Entidad en la prestacion de servicios de atencion en Comunidad Terapéutica y Pisos
Supervisados para personas con trastornos adictivos, hasta un maximo de 3 puntos, distribuidos de la siguiente forma:

- Si la experiencia es superior a 2 afios e inferior a 6 afios: 1,5 puntos

- Si la experiencia es superior a 6 afios: 3 puntos
Estos criterios se acreditaran mediante declaracion responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompanara la
documentacién acreditativa pertinente.

2.- Estructura y equipamiento: Este criterio se valorara entre 0 y 16 puntos con el siguiente desglose:

a) Por el incremento del tamafio de las instalaciones sobre las requeridas en el Anexo n° 3 de estas Bases, para los
centros que la Entidad solicitante haya formulado oferta, hasta un maximo de 8 puntos distribuidos de la siguiente forma:

- Si el incremento es de, al menos un 10% del total de las instalaciones: 4 puntos
- Si el incremento es del 20% o mas del total de las instalaciones: 8 puntos

b) Por disponer de habitaciones individuales, para un minimo del 80% de los pacientes sobre el total de plazas
ofertadas: Hasta 4 puntos.

Ambos criterios se acreditaran con copia de los planos de las instalaciones.

c) Disponibilidad de un vehiculo adscrito al uso del centro, en el caso de Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados:
Hasta un méaximo de 4 puntos distribuidos de la siguiente forma:

- Si la Entidad solicitante ofrece poner a disposicidon del servicio un vehiculo para el traslado de los pacientes o del
personal: Hasta 2 puntos.

- Si, ademas, el vehiculo que se adscribe esta adaptado para traslado de personas con movilidad reducida: 4 puntos
(no acumulables al anterior).

Se acreditara por declaracion responsable de la Entidad solicitante en la que se identifique el vehiculo y su matricula.
3.- Cartera de servicios: Este criterio se valorara entre 0 y 26 puntos con el siguiente desglose:

a) Disponibilidad de programas que favorezcan la integracion laboral de los pacientes:

Si la Entidad solicitante dispone en la localidad o area geografica donde vaya a prestarse el servicio, como recursos
propios, de taller ocupacional, de centro especial de empleo u otros recursos propios o conveniados, que permitan el
acceso a la integracion laboral de personas con trastornos adictivos, aunque no necesariamente sean exclusivos para
personas con estos trastornos: Hasta 10 puntos.

b) Disponibilidad de itinerarios formativos para usuarios que asi lo precisen:

Si la Entidad solicitante dispone en la localidad o area geografica donde vaya a prestarse el servicio, de itinerarios
formativos (Centro sociolaboral, Programa de cualificacién especifico o cualquier otra formacién orientada a la mejora
de la insercién social y en el empleo) para usuarios que asi lo precisen, mediante la integraciéon en ensefianzas
contempladas por el Ministerio de Educacion y Formacion Profesional e impartidas en centros publicos o privados
acreditados para ello, colaborando en la coordinacién con estos recursos: Hasta 10 puntos.

c) Disponibilidad de programas que favorezcan el ocio y la autonomia de los pacientes:

Si la Entidad solicitante dispone, propios o conveniados, en la localidad o area geografica donde vaya a prestarse el
servicio, de programas para el acceso a club social para personas con necesidades de integracion para la realizacion de
actividades de ocio, culturales y ludicas, en unas instalaciones apropiadas y también fuera de ellas cuando se precise
(centros de ocio, centros civicos, culturales, vacacionales, etc.), con un catdlogo de actividades de caracter
preferentemente grupal: Hasta 6 puntos.
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Estos criterios se acreditaran mediante declaracion responsable de la Entidad solicitante en la que se enumeren los
programas e itinerarios ofertados, a la que se acompafiara la documentacion acreditativa pertinente.

4.- Personal: Este criterio se valorara entre 0 y 18 puntos con el siguiente desglose:

a) Por el incremento de la plantilla de atencién directa a los pacientes en Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados
respecto de la plantilla exigida en el Anexo n°® 3 de estas Bases: Hasta un maximo de 12 puntos.

Por ofertar un incremento de plantilla para prestar el servicio sobre la exigida en el Anexo n°® 3 de estas Bases para los
centros que la Entidad solicitante haya formulado oferta, entendida como incremento de la jornada anual de la plantilla
(contabilizada en horas). La ampliacién propuesta sélo podra hacer referencia a categorias profesionales de atencion
directa a los usuarios, considerandose como tales las siguientes:

- Psicdlogo/a clinico/a

- Trabajador/a social

- Terapeuta ocupacional / Educador/a social

- Enfermero/a especialista en salud mental / Enfermero/a

- Educador/a social

- Coordinador/a de casos

- Monitor/a / Técnico/a de Cuidados Auxiliares de Enfermeria
Se otorgaran, como maximo las siguientes puntuaciones:

- Por el incremento de la plantilla de atencién directa a los usuarios en un porcentaje igual o superior al 5% respecto
de la plantilla exigida en el Anexo n° 3, ofertada por la Entidad: Hasta 4 puntos.

- Por el incremento de la plantilla de atencion directa a los usuarios en un porcentaje igual o superior al 10% respecto
de la plantilla exigida en el Anexo n° 3, ofertada por la Entidad: Hasta 8 puntos (no acumulables a los anteriores).

- Por el incremento de la plantilla de atencion directa a los usuarios en un porcentaje igual o superior al 15% respecto
de la plantilla exigida en el Anexo n° 3, ofertada por la Entidad: Hasta 12 puntos (no acumulables a los anteriores).

Para considerar que se produce el incremento, la suma de horas de jornada anual resultante de la plantilla
incrementada debera ser superior a la suma de horas de jornada anual de la plantilla exigida en el Anexo n° 3 para los
centros ofertados por la Entidad solicitante, en los porcentajes que se indican. Para ello, se partira de que la jornada
anual completa de un trabajador de atencion directa es de 1.726 horas.

Se acreditara por declaracion responsable de la Entidad solicitante en la que necesariamente constara:
- Total de jornada anual de la plantilla de atencién directa (contabilizada en horas).

- Relacion de plazas de plantilla que se ofertan como mejora y jornada que desempefiaran, con identificacién de los
nombres y apellidos de las personas que la ocuparan. Se acompafara de los titulos correspondientes de cada una
de esas personas.

- Total de jornada anual de la plantilla de atencion directa a los usuarios ofertada como mejora (contabilizada en
horas anuales).

b) Personal con contrato indefinido: Se valorara el porcentaje de contratos indefinidos en la plantilla del personal
ofertado por la Entidad solicitante: hasta un maximo de 2 puntos distribuidos de la siguiente forma:

- Porcentaje de contratos indefinidos entre el 50 y el 64 por ciento del total de contratos: 1 punto.
- Porcentaje de contratos indefinidos entre el 65 y el 79 por ciento del total de contratos: 1,5 puntos.
- Porcentaje de contratos indefinidos superior al 80 por ciento del total de contratos: 2 puntos

c) Antigiedad del personal: Se valorara el porcentaje de plantilla ofertado por la Entidad con, al menos, 3 afios de
antigliedad: hasta un maximo de 2 puntos distribuidos de la siguiente forma:

- Porcentaje de plantilla entre el 50 y el 64 por ciento del total de contratos: 1 punto.
- Porcentaje de plantilla entre el 65 y el 79 por ciento del total de contratos: 1,5 puntos.

- Porcentaje de plantilla superior al 80 por ciento del total de contratos: 2 puntos

d) Formacion del personal: Por disponer de un plan de formacién continuada anual para el personal, especifico en la
materia objeto del concierto: 2 puntos.

Estos criterios se acreditaran mediante declaracion responsable de la Entidad solicitante en la que se conste el tipo de
contrato del personal ofertado, su antigliedad y el programa de formacion ofertado, a la que se acompafara la
documentacion acreditativa pertinente.
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5.- Organizacion en la prestacion del servicio: Este criterio se valorara entre 0 y 8 puntos con el siguiente desglose:
a) Certificaciones de calidad:

Si la Entidad solicitante cuenta con el certificado de sistema de gestion de la calidad 1ISO 9001 y/o con el certificado de
sistemas de gestion ambiental ISO 14001, o equivalentes, expedidos por entidad certificadora externa e independiente:
Hasta un maximo de 5 puntos, con el siguiente desglose:

- Si la Entidad cuenta con el certificado ISO 9001, o equivalente: 2 puntos.
- Si la Entidad cuenta con el certificado ISO 14001, o equivalente: 2 puntos.
- Si la Entidad cuenta con el certificado 1ISO 9001 y el certificado ISO 14001, o equivalentes: 4 puntos.

b) Disponibilidad de normas de organizacién y funcionamiento:

Si la Entidad solicitante dispone de normas de organizacién y funcionamiento actualizadas que detallen claramente las
responsabilidades y funciones del personal en cada uno de los actos, asi como la oferta de servicios: Hasta 2 puntos

Se acreditara por declaracion responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompafara la documentacion
acreditativa pertinente.

¢) Comité de Etica Asistencial:

Si la Entidad solicitante cuenta con un Comité de Etica Asistencial acreditado, o en su defecto, la adscripcién al Comité
de Etica Asistencial del Sector Sanitario donde presta sus servicios, de acuerdo con lo establecido en el Decreto
96/2013, de 28 de mayo, del Gobierno de Aragon, por el que se regula el Comité de Bioética de Aragon y los Comités de
Etica Asistencial de la Comunidad Auténoma de Aragén: Hasta 2 puntos

Se acreditara por declaracion responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompafara la documentacion
acreditativa pertinente.

6.- Programas y protocolos de actuaciéon con los pacientes: Este criterio se valorara entre 0 y 9 puntos con el
siguiente desglose:

a) Disponibilidad de protocolo de intervencién con la familia o nucleo de convivencia:

Si la Entidad solicitante dispone de protocolo de intervencion con la familia o nicleo de convivencia que facilite el
proceso asistencial y rehabilitador del paciente: Hasta 3 puntos.

b) Disponibilidad de protocolos para la atencién de la salud fisica y coordinacién con otros niveles asistenciales:

Si la Entidad solicitante dispone de protocolos para la atencion de la salud fisica y coordinacion con otros niveles
asistenciales (para el manejo de enfermedades transmisibles, de patologia fisica crénica, etc.): Hasta 3 puntos

b) Disponibilidad de procedimientos para la participacion del paciente y toma de decisiones compartidas (protocolos de
informacion, de decision compartida en procesos asistenciales, tratamientos e intervenciones, etc.):

Si la Entidad solicitante dispone de procedimientos para la participaciéon del paciente y toma de decisiones compartidas:
Hasta 3 puntos

Estos criterios se acreditaran por declaracion responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompafara la
documentacién acreditativa pertinente.

7.- Sistemas de informaciéon y comunicaciones: Este criterio se valorara entre 0 y 6 puntos con el siguiente
desglose:

a) Informatizacién de la historia clinica: Si la Entidad solicitante dispone de equipos e instalaciones que den soporte
suficiente al manejo de Historia Clinica Electronica y/o Plan Personal de Recuperacion (equipos informaticos, conexion
a internet): Hasta 2 puntos.

b) Derechos y garantias de los pacientes: Si la Entidad solicitante dispone de sistematicas documentadas en relacion
con los derechos y garantias de los pacientes (informacién sobre su proceso terapéutico, intervenciones y cuidados en
el centro, alternativas terapéuticas y existencia de consentimientos informados en los procedimientos aplicables en el
centro): Hasta 2 puntos.

c) Seguridad de la informacién: Si la Entidad solicitante dispone de protocolos que garanticen la seguridad,
confidencialidad y el acceso legal a los datos de los pacientes: Hasta 2 puntos.

Estos criterios se acreditaran por declaracién responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompafara la
documentacién acreditativa pertinente.
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8.- Coordinacion con otros recursos: Este criterio se valorara entre 0 y 6 puntos con el siguiente desglose:
a) Disponibilidad de programas que permitan la coordinacién con otros recursos:

Si la Entidad solicitante dispone de programas de colaboracién con otras entidades, instituciones u organismos para la
promocion entre los pacientes y sus familias de habitos saludables e incentivacion de practica deportiva y actividades
culturales y de ocio: Hasta 4 puntos.

b) Coordinaciéon entre Comunidad Terapéutica y Pisos Supervisados y las Unidades de asistencia y seguimiento de
adicciones o Unidades de Salud Mental de adultos:

Si la Entidad solicitante dispone de sistematicas de coordinacion entre las Unidades de asistencia y seguimiento de
adicciones o Unidades de Salud Mental de adultos, que incluyan seguimiento conjunto de la evolucion del paciente,
normas de derivacion birediccional y plan de evaluaciones: Hasta 2 puntos.

Estos criterios se acreditaran por declaracion responsable de la Entidad solicitante, a la que se acompafara la
documentacion acreditativa pertinente.

9.- Otras condiciones de caracter social: Este criterio se valorara entre 0 y 5 puntos con el siguiente desglose:

a) Creacion de empleo:

Si la Entidad solicitante se compromete a incorporar al equipo de trabajadores y colaboradores de la misma que van
ejecutar el concierto, de una proporcion significativa de personas con dificultades de acceso al mercado de trabajo, asi
como de mujeres cualificadas y/o en puestos de direccién: Hasta 3 puntos.

Se otorgara la puntuacion maxima a la Entidad que se comprometa a incorporar para la ejecucion del concierto el mayor
numero de personas con dificultades de acceso al mercado de trabajo, asi como de mujeres cualificadas y/o en puestos
de direccion. El resto de ofertas de las Entidades obtendran una puntuacién proporcional, conforme a la siguiente
férmula:

Puntuacién obtenida = 3 x (Numero de personas ofertadas por la Entidad / Nimero de personas de la mejor oferta)

b) Medidas de conciliacién de la vida personal, familiar y laboral:

Si la Entidad solicitante aplica medidas concretas para la conciliacién de la vida personal, familiar y laboral para la
plantilla que ejecute el concierto y que mejoren los minimos establecidos en la Ley 3/2007, de 22 de marzo, para la
igualdad efectiva de hombres y mujeres: Hasta 2 puntos.

Se otorgara la puntuacion maxima a la Entidad que aplique las medidas concretas para la conciliacion de la vida
personal, familiar y laboral para la plantilla que ejecute el concierto y que superen en mayor porcentaje los minimos
establecidos en la Ley 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de hombres y mujeres. El resto de ofertas de
las Entidades obtendran una puntuacién proporcional, conforme a la siguiente formula:

Puntuacion obtenida = 2 x (Porcentaje de mejora aplicado por la Entidad / Porcentaje de mejora de la mejor oferta)

Estos criterios se acreditaran por declaracién responsable de la Entidad solicitante en la que se enumeren los
compromisos ofertados, a la que se acompafara la documentacion acreditativa pertinente.
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 10
PENALIDADES POR INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES

1.- Cumplimiento defectuoso de la prestacion objeto del concierto

a) Incumplimientos:

1. Incumplimiento LEVE: Se consideran incumplimientos leves en la ejecucién del concierto los siguientes:

- El incumplimiento de las obligaciones derivadas del concierto, que cause un detrimento leve en el servicio, entendiéndose
por dicho detrimento cualquier incumplimiento de la Entidad concertada que incida negativamente en el servicio y no
supongan un perjuicio grave para la salud o atencion a los pacientes.

- Por la obstaculizacion por parte de la Entidad concertada de las tareas que efectie el Departamento competente en materia
de sanidad en relacién a la supervision y control necesarios para asegurar la adecuada prestacion del servicio y su adecuado
funcionamiento.

2. Incumplimiento GRAVE: Se consideran incumplimientos graves en la ejecucion del concierto los siguientes:

- El incumplimiento de las obligaciones derivadas del concierto, que cause un detrimento grave en el servicio, entendiéndose
por dicho detrimento cualquier incumplimiento de la Entidad concertada que incida negativamente en el servicio y suponga un
perjuicio grave para la salud o atencion a los pacientes.

- Por la negativa o inobservancia reiterada parte de la Entidad concertada de las instrucciones e indicaciones que efectue el
Departamento para asegurar la adecuada prestacion del servicio y su adecuado funcionamiento y por la obstaculizacion
reiterada en relacion a la supervisién y control necesarios que a tal efecto realice el Departamento competente en materia de
sanidad.

- La negligencia en el cumplimiento de las obligaciones de las presentes Bases que cause un detrimento grave en el servicio
concertado.

- Por la inobservancia por parte de la Entidad concertada de la obligacion de guardar secreto profesional sobre todas las
informaciones, documentos y asuntos a los que tengan acceso o conocimiento durante la vigencia del presente Acuerdo de
Accion Concertada.

- Por la reiteracion en incumplimientos leves. Habra reiteracion si se producen tres incumplimientos leves en el plazo de un
afo.

3. Incumplimiento MUY GRAVE: Se consideran incumplimientos muy graves en la ejecucién del concierto los siguientes:
- La falsedad o falsificacién de los servicios realmente realizados.

- Por la prestacion del servicio por personal no titulado o no debidamente cualificado.

- El incumplimiento de las obligaciones derivadas del concierto, que cause un detrimento muy grave en el servicio,
entendiéndose por dicho detrimento cualquier incumplimiento de la Entidad concertada que incida negativamente en el
servicio y suponga un perjuicio muy grave para la salud o atencién a los pacientes.

- Prestar el servicio de forma manifiestamente defectuosa o irregular, con incumplimiento de las condiciones establecidas en
las presentes Bases.

- El incumplimiento de las obligaciones exigibles a cada Entidad concertada, establecidas en la Base n° 21.
- Por el rechazo de pacientes sin motivo justificado documentalmente.

- Por la reiteracion de incumplimientos graves. Habra reiteracion si se producen tres incumplimientos graves en el plazo de
un ano.

Penalidades:

1. Incumplimiento LEVE: Se impondra una penalidad de hasta 3.000 euros por incumplimiento.
2. Incumplimiento GRAVE: Se impondra una penalidad de hasta 10.000 euros por incumplimiento.

3. Incumplimiento MUY GRAVE: Se impondra una penalidad de hasta 30.000 euros por incumplimiento.
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2.- Incumplimiento de caracteristicas de la oferta vinculadas a los criterios de seleccién

- Por incumplimiento de alguno de los términos de la oferta presentada por cada Entidad, que se haya tenido en cuenta en los
criterios de seleccion de las ofertas previstos en el Anexo n° 10 de estas Bases: Hasta 10.000 euros por cada uno de los
incumplimientos. Se impondra dicha penalidad si, previo apercibimiento del responsable del concierto, la Entidad concertada
no realiza la prestaciéon de acuerdo con la oferta presentada.
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 11
INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL DE LOS SOLICITANTES

Denominacién de la actividad de tratamiento:

Accién concertada Sanidad

Responsable del tratamiento de los datos personales: (nombre de la unidad responsable y correo electronico de contacto)

Secretaria General Técnica de Sanidad
Via Universitas, 36

50017 Zaragoza
gesteco.sanidad@aragon.es

Finalidad del tratamiento:

Gestiéon y tramitacién de acuerdos de accion concertada, asi como el procedimiento de concertacién, autorizacion vy
formalizacién de los conciertos

Legitimacion para realizar el tratamiento de los datos:

Cumplimiento de una obligacién legal aplicable al responsable del tratamiento (art.6.1.c) RGPD y art. 8 Ley Organica 3/2018,
de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia de los derechos digitales).

Ley 11/2016, de 15 de diciembre, de accioén concertada para la prestaciéon a las personas de servicios de caracter social y
sanitario

No se comunicaran los datos personales a terceros destinatarios salvo a aquellas entidades o administraciones a las que
resulte necesario para el cumplimiento de la finalidad del tratamiento y de las obligaciones legales derivadas del presente
contrato.

Podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, supresion y portabilidad de los datos o de limitacién y oposicion a su
tratamiento de conformidad con lo dispuesto en el Reglamento General de Proteccién de Datos, ante la unidad responsable
del tratamiento y obteniendo informacién en el correo arriba indicado.

Puede obtener informacién adicional en el Registro de Actividades de Tratamiento del Gobierno de Aragdn (afiadir
URL):

https://aplicaciones.aragon.es/notif_lopd_pub/

Identificador n°: 651
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N° Expediente: AC/01/2021

ANEXO N° 12
ACUERDO DE ENCARGADO DEL TRATAMIENTO

1. Objeto del encargo del tratamiento

Mediante el presente encargo se habilita al adjudicatario (encargado del tratamiento) para tratar por cuenta de la Entidad
concertada (responsable del tratamiento) los datos de caracter personal necesarios para ejecutar la prestacion del presente
concierto.

El tratamiento consistira en la realizacion de las siguientes operaciones sobre los datos personales (detallar las operaciones a
realizar en funcién de las circunstancias concretas de cada contrato):

Recogida
Registro
Estructuracion
Modificacion
Conservacion
Extraccién
Consulta
Comunicacion por transmision
Interconexion
Cotejo
Supresion

Destruccion

NOOODOXKXKXKOOKKX

Comunicacién

[XI Otros: Comunicacion a profesionales del Servicio Aragonés de Salud sobre intervenciones realizadas a los
pacientes atendidos en el centro.

2. Identificacién de la informacién afectada

Para la ejecucion de las prestaciones derivadas del cumplimiento del objeto de este encargo, el responsable del tratamiento
pone a disposicion del encargado del tratamiento la informacion que se describe a continuacion:

Datos que se van a poner a disposicion del encargado: datos de usuarios de los servicios del Sistema de Salud de Aragon.

- Tipologia de los datos:
o Datos identificativos de los usuarios (Nombre y apellidos, AR, NIF, domicilio, teléfono, otros).

o Datos relativos a la salud (datos de las historias clinicas; datos relativos al estado de salud fisica o0 mental
del interesado; datos de inscripcion o prestacion de asistencia sanitaria; nimero, simbolo o dato asignado a
una persona fisica que la identifique de manera univoca a efectos sanitarios; informacion obtenida de
pruebas o examenes de una parte del cuerpo o de una sustancia corporal (incluida procedente de datos
genéticos y muestras bioldgicas); informacion relativa a una enfermedad, discapacidad, riesgo de padecer
enfermedades, historial médico, tratamiento clinico o estado fisiolégico o biomédico)

o Caracteristicas Personales: estado civil, familia (padres, hijos), lugar y fecha de nacimiento, edad, sexo,
nacionalidad.

o Plan Personal de Recuperacion: Datos relativos a la valoracion, seguimiento, evaluacion y alta del paciente

- Formato: Aplicacion web / fichero xlIs y Excel.
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3. Duracién del tratamiento

El presente acuerdo tendra la misma duracién que la prestacion del servicio contratado.

4. Obligaciones del Encargado del Tratamiento

A)

=

F)

G)

Utilizar los datos personales objeto de tratamiento, o los que recoja durante la prestacion del contrato, solo para la
finalidad objeto de este encargo. En ningun caso podra utilizar los datos para otros fines distintos o fines propios.

Tratar los datos de acuerdo con el presente Acuerdo y las instrucciones documentadas del responsable del tratamiento.
Si el encargado considera que alguna de las instrucciones recibidas infringe el RGPD o cualquier otra disposiciéon en
materia de proteccion de datos de la Union o de los Estados miembros, informara inmediatamente al responsable.

Llevar, por escrito, un registro de todas las categorias de actividades de tratamiento efectuadas por cuenta del
responsable, que contenga:

1. Elnombre y los datos de contacto del encargado o encargados y de cada responsable por cuenta del cual actue
el encargado y, en su caso, del representante del responsable o del encargado y del delegado de proteccion de
datos.

2. Las categorias de tratamientos efectuados por cuenta de cada responsable.
3. En su caso, las transferencias de datos personales a un tercer pais u organizacién internacional, incluida la

identificacion de dicho tercer pais u organizacion internacional y, en el caso de las transferencias indicadas en el
articulo 49 apartado 1, parrafo segundo del RGPD, la documentacion de garantias adecuadas.

4. Una descripcion general de las medidas técnicas y organizativas de seguridad relativas a:
a) La seudonimizacion y el cifrado de datos personales.

b) La capacidad de garantizar la confidencialidad, integridad, disponibilidad y resiliencia permanentes de los
sistemas y servicios de tratamiento.

c) La capacidad de restaurar la disponibilidad y el acceso a los datos personales de forma rapida, en caso de
incidente fisico o técnico.

d) El proceso de verificacion, evaluacion y valoracion regulares de la eficacia de las medidas técnicas y
organizativas para garantizar la seguridad del tratamiento.

Asimismo, colaborara con el responsable del tratamiento para la identificacion de la informacién que debe incluirse en
su Registro de Actividades de Tratamiento en aquellos supuestos en los que el encargado trate los datos en sus locales
y exclusivamente con sus sistemas de informacion.

No comunicar los datos a terceras personas, salvo que cuente con la autorizacion expresa del responsable del
tratamiento en los supuestos legalmente admisibles. Si el encargado debe transferir datos personales a un tercer pais o
a una organizacioén internacional en virtud del Derecho de la Unién o de los Estados miembros que le sea aplicable,
informara al responsable de esa exigencia legal de manera previa, salvo que tal Derecho lo prohiba por razones
importantes de interés publico.

Comunicar mediante una declaracion responsable dénde van a estar ubicados los servidores y desde donde se van a
prestar los servicios asociados a los mismos. La declaracién se incorporara a la documentacién del contrato.

Comunicar cualquier cambio que se produzca, a lo largo de la vida del contrato, de la informacién facilitada en la
declaracion mencionada en el apartado 4.e)

Subcontratacion

No esta permitida la subcontratacion del tratamiento de datos personales, dado que este tratamiento ha sido definido
expresamente como una tarea critica que no admite subcontratacion.

Mantener el deber de secreto respecto a los datos de caracter personal a los que haya tenido acceso en virtud del
presente encargo, incluso después de que finalice su objeto.
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Garantizar que sus empleados, asi como las personas autorizadas para tratar datos personales, se comprometen de
forma expresa y por escrito a respetar la confidencialidad y a cumplir las medidas de seguridad correspondientes, de las
que debe informarles convenientemente.

Mantener a disposicion del responsable del tratamiento la documentacién acreditativa del cumplimiento de la obligacién
establecida en el apartado anterior.

Garantizar la formacién necesaria en materia de proteccion de datos personales de sus empleados y de las personas
autorizadas para tratar datos personales.

Asistir al responsable del tratamiento en la respuesta al ejercicio de los derechos de acceso, rectificacion, supresion,
oposicion, limitacion del tratamiento, portabilidad de datos y a no ser objeto de decisiones individualizadas
automatizadas (incluida la elaboracion de perfiles), de la siguiente forma:

Cuando las personas afectadas ejerzan los derechos de acceso, rectificacion, supresiéon y oposicion, limitacion del
tratamiento, portabilidad de datos y a no ser objeto de decisiones individualizadas automatizadas, ante el encargado del
tratamiento, éste debe comunicarlo al responsable mediante correo electrénico a la direccion sefalada en el Anexo
relativo a la INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL. La comunicacién debe
hacerse de forma inmediata y en ninglin caso mas alla del dia laborable siguiente al de la recepcion de la solicitud,
juntamente, en su caso, con otras informaciones que puedan ser relevantes para resolver la solicitud

Derecho de informacién.

Corresponde al responsable facilitar la informacion relativa a los tratamientos de datos que se van a realizar, los datos
del encargado del tratamiento y el objeto del encargo del tratamiento.

Notificacion de violaciones de la seguridad de los datos.

El encargado del tratamiento notificara al responsable del tratamiento, sin dilacion indebida, y en cualquier caso antes
del plazo maximo de 72 horas, a través del correo electrénico de la unidad responsable, las violaciones de la seguridad
de los datos personales a su cargo de las que tenga conocimiento, juntamente con toda la informacién relevante para la
documentacién y comunicacion de la incidencia.

Si se dispone de ella se facilitara, como minimo, la informacion siguiente:

1. Descripcién de la naturaleza de la violacion de la seguridad de los datos personales, inclusive, cuando sea
posible, las categorias y el numero aproximado de interesados afectados, y las categorias y el numero
aproximado de registros de datos personales afectados.

2. El nombre y los datos de contacto del delegado de proteccion de datos o de otro punto de contacto en el que
pueda obtenerse mas informacién.

3. Descripcion de las posibles consecuencias de la violacion de la seguridad de los datos personales.

4. Descripcion de las medidas adoptadas o propuestas para poner remedio a la violacién de la seguridad de los
datos personales, incluyendo, si procede, las medidas adoptadas para mitigar los posibles efectos negativos. Si

no es posible facilitar la informaciéon simultdneamente, y en la medida en que no lo sea, la informaciéon se
facilitara de manera gradual sin dilacion indebida.

Correspondera al responsable del tratamiento comunicar las violaciones de la seguridad de los datos personales a la
Autoridad de Control competente y a los interesados, con la colaboracién del encargado.

Dar apoyo al responsable del tratamiento en la realizacion de las evaluaciones de impacto relativas a la proteccion de
datos, cuando proceda.

Dar apoyo al responsable del tratamiento en la realizacion de las consultas previas a la autoridad de control, cuando
proceda.
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Poner a disposicion del responsable toda la informacidon necesaria para demostrar el cumplimiento de sus obligaciones,
asi como para la realizacion de las auditorias o las inspecciones que realice el responsable u otro auditor autorizado por
él.

Implantar las medidas de seguridad siguientes:

En todo caso, el encargado debera adoptar las medidas técnicas y organizativas apropiadas para garantizar un nivel de
seguridad adecuado al riesgo, teniendo en cuenta el alcance, contexto y los fines del tratamiento, asi como los riesgos
de probabilidad y gravedad variables para los derechos y libertades de las personas fisicas.

Medidas de seguridad minimas exigidas al adjudicatario:

- Seudonimizar y cifrar los datos personales, en su caso

- Garantizar la confidencialidad, integridad, disponibilidad y resiliencia permanentes de los sistemas y servicios de
tratamiento.

- Restaurar la disponibilidad y el acceso a los datos personales de forma rapida, en caso de incidente fisico o técnico.

- Verificar, evaluar y valorar, de forma regular, la eficacia de las medidas técnicas y organizativas implantadas para
garantizar la seguridad del tratamiento.

- Los adjudicatarios del Acuerdo Marco tienen la obligacién de respetar y cumplir los requisitos en materia de
seguridad y de seguridad de la informacién que estén incluidos en el Pliego de Prescripciones Técnicas y en la
oferta presentada.

De conformidad con lo establecido en el articulo 32.3 del RGPD, en el caso de que el encargado del tratamiento esté
adherido a un codigo de conducta aprobado a tenor del articulo 40 del citado Reglamento o a un mecanismo de
certificacion aprobado a tenor del articulo 42 del mismo, podra servir de elemento para demostrar el cumplimiento de los
requisitos relativos a la implantacion de las medidas de seguridad, siempre que asi lo considere el responsable en
funcién de las medidas de seguridad necesarias en cada caso.

Designar un delegado de proteccién de datos en los casos previstos en el articulo 37 del RGPD y comunicar su
identidad y datos de contacto al responsable.

Destino de los datos, segun la opcion sefalada a continuacion:

- Devolver al responsable del tratamiento los datos de caracter personal y, si procede, los soportes donde consten, una
vez cumplida la prestacion.

- La devolucién debe comportar el borrado total de los datos existentes en los equipos informaticos utilizados por el
encargado.

- No obstante, el encargado puede conservar una copia, con los datos debidamente bloqueados, mientras puedan
derivarse responsabilidades de la ejecucion de la prestacion.

5. Obligaciones del Responsable del Tratamiento

A)

B)

9]

D)

Entregar al encargado los datos a los que se refiere la clausula 2 de este documento.
Realizar las consultas previas que corresponda.
Velar, de forma previa y durante todo el tratamiento, por el cumplimiento del RGPD por parte del encargado.

Supervisar el tratamiento, incluida la realizacion de inspecciones y auditorias
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