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SRA. CONSEJERA DE SANIDAD
Via Univérsitas, 36

50071 Zaragoza

Zaragoza

ASUNTO: Sugerencia relativa al contrato de servicio de transporte sanitario
terrestre urgente de pacientes de la Comunidad Auténoma de Aragon.

.- ANTECEDENTES

PRIMERO. En octubre de 2019 tuvo entrada en esta Institucion una queja
presentada por el Sindicato de Cooperacién Sindical, en la que se hacia alusién a las
graves deficiencias del servicio de transporte sanitario urgente en Aragon que afectaba
directamente a la calidad asistencial que recibe la ciudadania, con especial incidencia
en la poblacion rural. Junto a su queja aportaban un dosier sobre la situacion actual del
transporte sanitario terrestre urgente de Aragon. En el dossier indicaban, englobadas en
los siguientes puntos, las deficiencias del Transporte Sanitario Urgente:

o El déficit presupuestario y asistencial con el que nace el concurso
e Incumplimientos de los pliegos del concurso

e Denuncias llevadas a cabo

e Solicitud de internalizacion del TSU con el ejemplo de Baleares

El mismo dosier fue entregado al Departamento de Sanidad.

SEGUNDO. A la vista de queja presentada, se acordé admitirla a supervision,
en la parte relativa a los incumplimientos contractuales, efectuando la oportuna
asignacion del expediente para su instruccién. Con tal objeto, se envié el 6 de noviembre
de 2019 un escrito a la Consejera de Sanidad del Gobierno de Aragdén recabando
informacion de la cuestion planteada en la queja, y en particular sobre el cumplimiento
del punto octavo del pliego de prescripciones técnicas para la contratacion del servicio
de transporte sanitario terrestre urgente de pacientes de Aragén, en lo referente a las
bases operativas.

TERCERO. La respuesta del Departamento de Sanidad tuvo entrada en el
registro de esta Institucion el 11 de diciembre de 2019, y en ella informa, textualmente,
lo siguiente:



“La consecucion de un equilibrio demografico en la Comunidad Auténoma es
prioridad del Departamento de Sanidad. Por ello, el Decreto 165/2017, de 31 de octubre,
del Gobierno de Aragén, (B.O.A n° 214, de 8 de noviembre) aprob¢ la Directriz Especial
de politica demografica y contra la despoblacién, que es un compromiso con el medio
rural, y uno de los objetivos generales que plante6 es "Mejorar la estructura poblacional
de los asentamientos aragoneses, en particular los del medio rural, fijando
prioritariamente la poblacion joven y femenina, creando las condiciones necesarias para
moderar la tendencia a la concentracion excesiva de la poblacion, mediante la mejora y
potenciacion de la calidad en la prestacion de los servicios que se dan al medio rural,
garantizando, sobre todo, el acceso a la educacion, la sanidad y los servicios sociales”

Esta Directriz subraya el papel que las Administraciones Publicas aragonesas
han de realizar para satisfacer las necesidades y derechos de sus ciudadanos, en aras
de ofrecer los mismos servicios y mejorar la calidad de vida de sus habitantes, con
independencia del lugar de la regién donde se resida.

Las caracteristicas socio-demograficas, poblacionales y de dispersion, definen
la actuacion del Departamento de Sanidad en nuestra Comunidad, respecto al
transporte sanitario urgente en el medio rural:

- La Comunidad Auténoma de Aragén es la cuarta en extension, con 47. 719
km', y la sexta mas envejecida de Esparia.

- 1.308.750 habitantes, el 50% de ellos residiendo en Zaragoza. Una media de
27,42 hab/ km 2 , pero con una realidad de mdltiples zonas declaradas desiertos
demograficos.

- 731 municipios en las tres provincias, 627 de ellos con menos de 1.000.

- Por ella discurren unos 11.483 kildbmetros de carreteras nacionales y
autonomicas.

El transporte sanitario (como parte de la asistencia sanitaria), es aquel que se
realiza para el desplazamiento de personas enfermas, accidentadas, o por otra razén
sanitaria, en vehiculos especialmente acondicionados para ello.

La funcién de provision (gestion y administracion) de la asistencia sanitaria en la
Comunidad Auténoma de Aragdn, de acuerdo con la Ley 6/2002, de 15 de abril, de
Salud de Aragon, (B.O.A n° 46, de 19 de abril) se atribuye al Servicio Aragonés de Salud,
a través de distintas férmulas de gestion directa, indirecta o compartida.

Dado que el Servicio Aragonés de Salud no dispone de medios materiales ni
personales adecuados para llevar a cabo este servicio de transporte sanitario urgente,
suscribié un contrato administrativo de gestion de servicios publicos del transporte
sanitario terrestre urgente de pacientes en la Comunidad Auténoma de Aragbn, con
informe motivado de necesidad, y la incorporacion de nuevos recursos y efectivos que
mejoraban sustancialmente su eficacia, y que inicié su funcionamiento el 1 de agosto de
2018.



Como consecuencia de lo anterior, el 1 de agosto de 2018 se incorporo, en el
Servicio de Transporte Sanitario Urgente de la Comunidad Autébnoma, una nueva
empresa adjudicataria, resultante del Procedimiento Abierto Expediente N 1 9 DG/17,
con un importe de licitacion para cuatro anualidades de 77.315.543,34 de euros En el
informe de necesidad de ese contrato se planteaba:

Que, durante el periodo del anterior concurso, fue necesario incrementar
recursos no contemplados, como la incorporaciéon de una Ambulancia
Convencional localizada 24 h y dotada de conductor en Huesca capital, en
tanto que la que existia en la localidad de Sos del Rey Catdlico, se
incrementd con un Técnico de Emergencias.

Por otra parte, se hace necesaria la implementacion nuevos recursos y la
modificacion de algunos de los existentes:

@)

Sustitucién las Ambulancias Convencionales dotadas de conductor y
técnico por SVB: Esta propuesta es consecuencia de la adaptacion al
Real Decreto 836/2012, de 25 de mayo, por el que se establecen las
caracteristicas técnicas, el equipamiento sanitario y la dotacion de
personal de los vehiculos de transporte sanitario por carretera (B.O.E
n° 137, de 8 de junio), en cuanto a la dotacién de los vehiculos
empleados en la atencién de emergencias sanitarias, afectando tan
s0lo al coste de los vehiculos por mayor valor de su equipamiento.
Nueva unidad SVB en Utebo: Actualmente atendido con recursos de
Zaragoza, la elevada media de servicios atendidos con dichos
recursos (casi 17 por dia) hace imprescindible incrementar este
recurso, con una dotacion de Conductor y Técnico y una cobertura de
12 horas jdia, de lunes a domingo.

Extension del servicio de 3 Ambulancias Convencionales (de lunes a
viernes) en Zaragoza incluyendo el fin de semana. Las razones son
las expuestas en el punto anterior, es decir, la elevada presion a que
estan sometidos los recursos disponibles en el area metropolitana de
Zaragoza, agravada por el menor apoyo operativo observado en los
recursos de Cruz Roja y DYA.

Refuerzo del eje Zaragoza - Huesca con un nuevo recurso SVB en
Zuera: En el eje de la A-23 entre Zaragoza y Huesca no existe ningin
SVB, lo que obliga a desplazar vehiculos desde la ciudad de
Zaragoza que, como antes se ha indicado, se encuentran casi
invariablemente ocupados. Este nuevo recurso permitiria, ademas de
liberar recursos de las dos capitales, la participacion en el traslado de
personal de Atencién Primaria del Centro de Salud de Zuera en los
casos en que se requiera la asistencia de personal sanitario. El
recurso estaria operativo los 365 dias del afnno mediante sistema de
localizacién durante 24 horas.

Refuerzo del eje Zaragoza - Teruel, en Calamocha: Al igual que en el
caso anterior, no existe ningun SVB en el eje de la A-23 entre
Zaragoza y Teruel. En la localidad de Calamocha existe en la
actualidad una Ambulancia Convencional con dotacién de conductor,
por lo que se propone su transformacion en un SVB dotado de



Conductor y Técnico, con la misma cobertura horaria actual. Si fuera
necesario el equipo de Atencién Primaria de Calamocha colaboraria
en los servicios. Este nuevo recurso se introducira a partir del 1 de
enero de 2020.

o Nueva unidad SVB en Mosqueruela: Dado que el reciente convenio
firmado entre Aragdn y Valencia para atender a pacientes de las
zonas limitrofes plantea la posibilidad que una UME de Castellon
pueda colaborar en el traslado de pacientes de esta Zona de Salud, y
al objeto de que el EAP pudiera salir al encuentro de esta UME, se
precisa dotar a esa localidad de SVB, puesto que ello no es posible
con la Ambulancia Convencional al no estar contemplado en este tipo
de vehiculo la asistencia en ruta. Este nuevo recurso se introducira a
partir del 1 de enero de 2020.

o Nueva Ambulancia Convencional en Epila: La Zona Basica de Salud
de Epila tiene una elevada extension de 487 kilbmetros cuadrados,
siendo atendida con un SVB ubicado en La Almunia. La isocrona
excede de 20 minutos para la respuesta de dicho dispositivo. Este
refuerzo, de coste reducido, permitira liberar el recurso SVB de La
Almunia y su dedicacion a servicios en los que los que sus
caracteristicas sean requeridas. Este nuevo recurso se incorporo el 1
de enero de 2019.

o Nueva UME en Sobrarbe - Ribagorza: Existe una Proposicion no de
Ley aprobada por unanimidad de la Comisién de Sanidad de las
Cortes de Aragon, instando a su implantacion con el nuevo Pliego de
Transporte Urgente. La justificacion se basa en la lejania de Barbastro
y Monzén donde se ubican los SVA mas préximos. Este nuevo
recurso se introdujo el 8 de enero de 2019.

o Supresion de los refuerzos de Ambulancia Convencional en
Zaragoza: Actualmente el contrato contempla la existencia de tres
Ambulancias Convencionales (ambulancia convencional dotada de
Conductor y localizada 24 h durante 6 meses del afio). La distribucion
de cada uno de estos recursos es de 4 meses en Benasque, Canfranc
y Sallent de Gallego (3 meses en verano, mas 15 dias en Semana
Santa y otros 15 en Navidad). El resto del tiempo, 6 meses, hasta
completar los 18 meses establecidos, la Ambulancia Convencional se
destina a la ciudad de Zaragoza. Este refuerzo no seria necesario en
Zaragoza al incrementarse la dotacion estable.

* Modificaciéon del horario presencial en determinados recursos:

El personal que trabaja en el 061 tiene dos formas de cubrir el servicio: presencia
fisica o localizacion. Por lo tanto, hay 2 posibilidades de activacion: inmediata, cuando
el personal se encuentra de presencia fisica, o con un maximo de 15 minutos desde la
recepcion del aviso, durante el periodo de localizacion.

- Las UME estan cubiertas 24 h todos los dias, mediante la modalidad de
presencia fisica (activacion inmediata).



- Las UVIs estan cubiertas de 9 a 21 h de lunes a viernes con presencia fisica
(respuesta inmediata) y el resto, es decir, noches y fines de semana localizados
(activacion maxima en 15 minutos) a cargo del personal de la adjudicataria.

- Las SVB tienen distintos niveles de cobertura que van desde 24 h de presencia
fisica todos los dias a 24 h localizadas todos los dias. Hay una situacion
intermedia que establece 12 horas de presencia de lunes a viernes y el resto del
dia y los fines de semana localizados.

En el caso de los SVB se habia observado lo siguiente:

- No existia ninguna relacién entre el numero de horas de presencia fisica
asignado a algunos SVB, y el nimero de servicios dia que realizan. Por ejemplo,
en Albarracin que cuenta con un SVB de presencia las 24 h del dia, la actividad
es de 0,4 avisos/dia. Por contra la SVB de Borja que esta localizada las 24 h del
dia realiza una media de 1,3 avisos/dia.

- Las horas de presencia fijadas a las SVB-2 son 12 h de lunes a viernes, cuando
la demanda en fines de semana se comporta de manera similar a los dias
laborables.

- En general, no existia una vinculacion real entre el personal del SVB y el del
centro de salud correspondiente.

Las medidas propuestas para mejorar esta situacion se reflejan a continuacion:

 Se aplicaron nuevos criterios de asignacion de recursos basados en datos de
actividad:

- SVB localizadas 24 horas de lunes a domingo: De 0 a 1,3 avisos dia.
- SVB presencia 7 horas de lunes a domingo: De 1,4 a 3 avisos/dia.
- SVB presencia 24 horas de lunes a domingo: mas de 3 avisos/dia.

* L os resultados obtenidos se ajustan también en base a la accesibilidad de otros
recursos, especialmente los avanzados.

» Se ajustaron los horarios de presencias de los SVB al horario de funcionamiento
ordinario de los Centros de Salud, lo cual facilita el contacto con los EAP y crea sinergias
entre todos los recursos sanitarios disponibles.

» Se aumentaron el numero de horas de presencias los fines de semana.

Como puede observarse, para mejorar la accesibilidad al Sistema Sanitario de
sus potenciales usuarios, decidir la distribucion, ubicacion de los equipamientos y
servicios que en este caso nos ocupan, se han tenido presentes:

- Las caracteristicas socio-demograficas de nuestra poblacion cada vez mas
envejecida y pluripatologica, con un importante incremento de la esperanza de
vida, lo que supone mayores necesidades y durante mas tiempo, y que prefieren
disfrutar de su hogar, estando en ocasiones muy diseminados.



- Las caracteristicas de nuestra Comunidad Auténoma de gran extension, una
isla poblacional en el valle, una dispersa distribucion en sus asentamientos
periféricos, y el acceso a las vias de comunicacién y valoracion de isécronas.
Todo ello manteniendo las recomendaciones establecidas por las sociedades
cientificas respecto a los tiempos de prestacion de asistencia.

- La distribucion de recursos sanitarios en todo el territorio y su acceso por
disponibilidad y tiempo de respuesta.

- La dismetria poblacional en funcién de las épocas del afio y a lo largo de las
semanas, sin olvidar los visitantes temporales de los espacios de alto valor
natural o paisajistico y que generan una demanda de servicios que debe ser
atendida en los lugares de destino.

Todo ello redunda en beneficio de la calidad real y percibida por el usuario, como lo
reflejan nuestros datos de actividad y las encuestas de satisfaccion de los usuarios que
se reciben.

- Un total de 346.339 usuarios que en 2018 utilizaron el 061 lo que supuso
139.988 movilizaciones de recursos para una asistencia directa de 150.836
personas.

- En lo que llevamos de ejercicio se han atendido 285.743 llamadas, lo que ha
supuesto 116.267 movilizaciones de recursos para la atencion directa de
123.639 personas.

Respecto de las Bases Operativas y el estricto cumplimiento del pliego La
clausula 8.3 del pliego de clausulas administrativas particulares del contrato de
transporte sanitario urgente para Aragén establece que se entendera por Base
Operativa el lugar donde permanecera el recurso durante el periodo contratado en el
que no esté activado, ya sea en presencia fisica o localizada.

En el Anexo Il se indica el Municipio y la direccion donde deberan ubicarse las
Bases, y como se recoge en el mismo, las bases operativas se establecen en:

e Centros de Salud.

e Hospitales.

o Centros de Especialidades.

o Centros de Alta Resolucion.

e Locales y/o espacios cedidos por Ayuntamientos.

e Bases Logisticas de la empresa

En algunos Centros de Salud, resulta dificil la ubicacioén de los recursos moviles,
por la limitacién de los espacios fisicos disponibles. Ademas, al no existir referente o
estandar que defina como debe ser una Base Operativa y qué debe contener, es facil
encontrar diferencias entre unas y otras, pero en todo caso se estan “compartiendo
instalaciones y recursos con los trabajadores del Salud que, en todo caso, cumplen con
los requisitos legales de los Servicios de Prevencion de Riesgos Laborales”.

Se han producido modificaciones en las ubicaciones inicialmente previstas, que
son posibles gracias a la clausula 6.3 del Pliego de Prescripciones Técnicas, que se



cumple integramente, puesto que, como organizacion, es nuestro objetivo ir situando
los recursos moviles, los humanos y los vehiculos, en aquellos lugares que permitan
producir sinergias entre los distintos dispositivos sanitarios, puesto que son recursos de
financiacién publica, para responder a las necesidades asistenciales de nuestros
usuarios, y cumplir con eficacia y eficiencia nuestro objetivo principal: garantizar la
respuesta inmediata del recurso mas proximo y mas adecuado en situaciones de
urgencia y emergencia.”

CUARTO. A la vista del informe recibido y considerando necesario ampliar
algunos aspectos para llegar a una decision mas fundamentada en cuanto al fondo del
problema que se viene tratando, se solicitdé al Departamento de Sanidad ampliase la
informacién remitida en los siguientes aspectos:

El numero de las bases logisticas ofertadas por la empresa adjudicataria, con
indicacion de su ubicacion y de la fecha en que dichas bases logisticas se
pusieron al servicio del contrato, y la direccién donde se ubican los dispositivos
AC2 y AC9 comunicada por la empresa adjudicataria y aprobada por el 061.

Si en el plazo de 6 meses desde el inicio de la actividad objeto del contrato la
empresa adjudicataria contaba con la totalidad de las bases operativas y de las
bases logisticas. En el supuesto de incumplimiento de estos puntos, las
penalidades impuestas.

El procedimiento establecido por el Organo de contratacién para comprobar el
cumplimiento por parte de la empresa adjudicataria de los siguientes puntos
establecidos en el Pliego de Prescripciones Técnicas y en caso de
incumplimiento las penalidades impuestas conforme a lo establecido en el anexo
X del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares:

= Limpieza y mantenimiento de los vehiculos.

= Sistema de control de presencias de los trabajadores en los
términos establecidos en el punto 8.2.1 del pliego de
prescripciones técnicas.

= Comunicaciones de estatus realizadas por la empresa
adjudicataria cumpliendo los plazos establecidos en su oferta
respecto a la activacion del recurso y activacion de respuesta.

= El plan de formacién ofertado y el certificado remitido al Salud al
final de cada ejercicio con indicacion de las personas que han
recibido la formacion y el numero de horas recibidas.

CUARTO. El informe de ampliacion de informacion del Departamento tuvo
entrada el 26 de junio de 2020 y en él consta lo siguiente:

“La empresa adjudicataria dispone de seis bases logisticas en la Comunidad Auténoma
desde el 1 de agosto de 2018 ubicadas en las siguientes localidades:

PROVINCIA LOCALIDAD DIRECCION
Huesca Barbastro Avenida de los Pirineos 62 - B
Huesca Huesca Calle Albelda 12




Teruel Alcaniz Poligono La Estacién, Nave 37

Teruel Teruel Polg. Ind. La Paz, Calle Irun, Parcela 165
Zaragoza Calatayud Ronda Campieles 14, Nave

Zaragoza Zaragoza Polg. Malpica calle E parcela 32-39 nave 27

Mensualmente se celebran Comisiones de Seguimiento del Contrato de Transporte
Sanitario Urgente en las que se comprueba el cumplimiento de los pliegos.

La empresa adjudicataria a la hora de desempenfar el servicio sigue las instrucciones de
trabajo, manuales, protocolos y procedimientos vigentes en la Gerencia de Urgencias y
Emergencias Sanitarias de Aragon.

Se adjunta como anexos:

* La recepcion de vehiculos y las ubicaciones de los dispositivos AC2 y AC9 a
fecha 1 de agosto de 2018, fecha de inicio del contrato con la empresa
adjudicataria.

 Instruccion técnica de limpieza y desinfeccion de material y vehiculos
sanitarios. Prevencion y control de enfermedades transmisibles.

« Sistema de control de presencias de los trabajadores. Hola App.
* Instruccion técnica de recepcion, seguimiento y finalizacién del aviso.
» Manual de funcionamiento PDAs recursos asistenciales.

* Plan de formacién del afio 2019, seguimiento y relacion de personas que han
recibido la formacién, aplicacion puesta en marcha para el control de presencias
de los trabajadores.

Se informa que hasta la fecha del presente escrito no se han impuesto penalidades a la
empresa.”

CONSIDERACIONES JURIDICAS

Primera. El articulo 1 del Texto Refundido de la Ley 30/2007, de 30 de octubre,
de Contratos del Sector Publico aprobado por el Real Decreto Legislativo 3/2011, de 14
de noviembre, (en adelante TRLCSP) establece que su objeto es regular la contratacion
del sector publico con una doble finalidad. Por un lado, garantizar que la misma se ajusta
a los principios de libertad de acceso a las licitaciones, publicidad y transparencia de los
procedimientos, y no discriminacion e igualdad de trato entre los candidatos. Y, por otro
lado, asegurar, en conexién con el objetivo de estabilidad presupuestaria y control del
gasto, una eficiente utilizacion de los fondos destinados a la realizacion de obras, la
adquisicion de bienes y la contratacién de servicios mediante la exigencia de la
definicion previa de las necesidades a satisfacer, la salvaguarda de la libre competencia
y la seleccion de la oferta econdmicamente mas ventajosa.

Es igualmente objeto del TRLCSP la regulacion del régimen juridico aplicable a
los efectos, cumplimiento y extincion de los contratos administrativos, en atencién a los
fines institucionales de caracter publico que a través de los mismos se tratan de realizar.



La licitacion del expediente de contratacion del Servicio de transporte sanitario
terrestre urgente de pacientes en la Comunidad Auténoma de Aragén (expte. 9 DG/ 17),
se publico en el Perfil de Contratante el 13 de junio de 2017 con un presupuesto de
licitacion de 77.315.543,34 euros y un plazo de ejecucion de 4 afios con posibilidad de
prérroga de dos afos.

El Director Gerente del Servicio Aragonés de Salud, como ¢drgano de
contratacion, definié en el pliego de prescripciones técnicas (en adelante PPT) y en el
pliego de clausulas administrativas particulares (en adelante PCAP) del citado contrato,
el objeto y las condiciones de la contratacion, sefialando los derechos y obligaciones de
las partes, asi como las pautas técnicas para la realizacion de la prestacion.

La clausula segunda del PPT describe el servicio del siguiente modo:

21 El senicio de transporte sanitario terrestre urgente implica el desplazamiento del
paciente yfo de los equipos técnicos y humanos necesarios para proporcionar la
asistencia sanitaria, diagnstica o terapéutica, cuya demora pueda suponer un riesgo
vital 0 un daiio irreparable para la salud.

2.2 El senvicio que se contrata es el traslado urgente de todos los pacientes que se
indiquen de conformidad con lo establecido en este pliego, que deberd realizarse en
el menor tiempo posible, en vehiculos de transporte sanitario y con los medios
materiales y humanos recogidos en este pliego de condiciones técnicas.

Mediante Resolucion del Director Gerente del Servicio Aragonés de Salud de
fecha 30 de enero de 2018 se adjudicé a la UTE ACCIONA FACILITY SERVICES
AMBUNOVA SERVICIOS SANITARIOS el contrato de servicio de transporte sanitario
terrestre urgente de pacientes en la Comunidad Auténoma de Aragén. El 1 de agosto
de 2018 se formalizé el contrato por un importe de 76.387.756,82 euros y un plazo de
ejecucion de 4 afios a partir de la fecha de formalizacion.

Segunda. Finalizado el procedimiento de licitacion y adjudicacion del contrato
llega la fase de ejecucién del contrato. Esta fase es la mas importante de la contratacion
publica pues de ella depende el correcto cumplimiento de la necesidad publica a
satisfacer con el contrato, en este caso, el desplazamiento, en el menor tiempo posible,
del paciente en vehiculos de transporte sanitario.

La clausula quinta del PPT clasifica los recursos, definidos como el conjunto
integrado por el vehiculo y el personal, en:

1. Ambulancias no asistenciales, (A1) que no estan acondicionadas
para la asistencia en ruta (Convencionales AC).

2. Ambulancias asistenciales, acondicionadas para permitir
asistencia técnico-sanitaria en ruta. Esta categoria de ambulancias
comprende las siguientes clases:

a) Ambulancias de clase B, destinadas a proporcionar
soporte vital basico y atencién sanitaria inicial (SVB).



b) Ambulancias de clase C, destinadas a proporcionar
soporte vital avanzado (SVA, UME y UVI).

Tercera. Segun exponen quienes presentan la queja las bases operativas
permiten, entre otras cosas, una salida inmediata, realizar las labores basicas de
limpieza y desinfeccion tanto del vehiculo y su material, almacén de material y lugar de
estancia del personal de guardia por lo que su incumplimiento incide principal y
directamente en la calidad asistencial que se presta a la poblacién.

Las bases operativas se regulan en los siguientes puntos de los pliegos:

Punto 8.3 del PPT que indica se entendera por base operativa el lugar donde
permanecera el recurso durante el periodo contratado en el que no esté activado, ya
sea en presencia fisica o localizada. En el Anexo Il se indica el municipio y la direccién
donde se deberan ubicar las Bases.

Segun el Anexo Il las bases operativas en presencia fisica se ubican en
Hospitales, Centros Médicos de Especialidades, Centros de Alta Resolucion, Centros
de Salud y bases logisticas de la empresa.

Respecto a las bases logisticas de empresa el PPT en el punto 8.4 establece
que la oferta de la empresa incluira un numero de bases logisticas distribuidas por todo
el territorio de la comunidad autébnoma, en cantidad suficiente para garantizar las
necesidades de mantenimiento, abastecimiento de material y limpieza de los vehiculos
como minimo una en cada provincia. Se valorara el incremento en el niumero de bases
logisticas que supere el numero establecido por este pliego. En un plazo de 6 meses
desde el inicio de la actividad objeto del contrato, la empresa debera contar con la
totalidad de las bases logisticas al servicio del contrato.

En el anexo VII del PCAP se indican los criterios de adjudicacion de las ofertas
sujetos a evaluacion posterior. En relacion con las bases logisticas el criterio 5 establece
que por cada base logistica que supere el minimo establecido se daran 0,5 puntos con
un maximo de 1,5 puntos.

El Anexo XI del PCAP considera obligaciéon esencial del contrato los criterios
de valoracion de las ofertas. En concreto, cumplir en su integridad la oferta presentada
por el adjudicatario a efectos de la puntuacion obtenida en los criterios de valoracion.

Se establecieron en el Anexo Il PPT las siguientes bases logistica de empresa:

Municipio | Tipo de recurso |Direccién Base Operativa en P. Fisica

Zaragoza SVB-11 Base Logistica de la empresa adjudicataria
Zaragoza SVB-16 Base Logistica de la empresa adjudicataria
Zaragoza SVB-16 Base Logistica de la empresa adjudicataria
Zaragoza SVB-16 Base Logistica de la empresa adjudicataria
Huesca SVB-11 Base Logistica de la empresa adjudicataria
Teruel SVB-15 Base Logistica de la empresa adjudicataria




Segun el informe del Departamento la empresa adjudicataria dispone de seis

bases logisticas en la Comunidad Auténoma desde el 1 de agosto de 2018 ubicadas en
las siguientes localidades:

PROVINCIA | LOCALIDAD DIRECCION
Huesca Barbastro |Avenida de los Pirineos 62 - B
Huesca Huesca |Calle Albelda 12
Teruel Alcaiiz Poligono La Estacion, Nave 37
Teruel Teruel Polg. Ind. La Paz, Calle Irun, Parcela 165
Zaragoza Calatayud |Ronda Campieles 14, Nave
Zaragoza Zaragoza |Polg. Malpica calle E parcela 32-39 nave 27

El 30 de enero de 2018 se publicé en el Perfil de Contratante del Gobierno de
Aragén la Resolucién del Director Gerente del Servicio Aragonés de Salud de fecha 30
de enero de 2018 por la se adjudica el contrato. En ella se recogen las actuaciones
realizadas por la Mesa de Contratacién en su reunion del dia 1 de septiembre de 2017.
En la apertura en acto publico del sobre correspondiente a la oferta econémica y criterios
sujetos a evaluacion posterior de las empresas que contindan en el procedimiento,
quedando la puntuacién como sigue en lo referente a las bases logisticas:

A la empresa que actualmente presta el servicio se le dieron por este criterio 1.5
puntos. Si por cada base logistica que supere el minimo establecido se dan 0,5 puntos
debemos entender que la empresa oferto 3 bases logisticas por encima de las 6 exigidas
en los pliegos.

Cuando el PPT indica que en un plazo de 6 meses desde el inicio de la actividad
objeto del contrato, la empresa debera contar con la totalidad de las bases logisticas al
servicio del contrato, se refiere tanto a las exigidas en el pliego como a las ofertadas por
la empresa por encima de las exigidas. Por ello, desde febrero de 2019 la empresa
deberia tener 9 bases logisticas puestas al servicio del contrato.

Para el incumplimiento del establecimiento de las bases logisticas ofertadas en
el plazo de 6 meses desde el inicio de la ejecucion del contrato el drgano de contratacién
establecio en el Anexo X del PXAP una penalidad de 30.000 €/ano por cada base no
disponible en dicho plazo.



Por otra parte, analizando la documentacién aportada por el Departamento de
Sanidad se observa que las ubicaciones de las bases operativas de algunos recursos
no son las establecidas en los pliegos. En el siguiente cuadro se recoge por provincia el
numero y tipo de recurso y la direccion de las bases operativas indicada en el anexo Il
del PPT y la comunicada por la empresa al 061.

- , N de Dmlecclon base. N de Direccion de la base operativa
Provincia | Tipo de recurso operativa establecida .
reCUrsos , reCUrsos comunicada empresa
en ¢l pliego
SVB Ambulancia Clase B T |CMEoBaselogisticadee 7 |CME o Base logistica de empresa
Laraoza
SVB Ambulancia Clase B 16 |Centro de Salud 16 |Domicilio del conductor
H SVB Ambulancia Clase B 1 |Baselogisticadeempresa| 2 |Baselogistica de empresa, otra direccion
llesca
SVB Ambulancia Clase B 11 |Centro de Salud 10 (Domiciio del conductor
SVB Ambulancia Clase B 1 |Baselogistica de empresa) 6 bt Iogl|st|ca toerpres, Coret
Ayuntamiento, centro de salud
Teruel - |S\B Anbulancia Clase B 9 |Centro de Salud 2 |Domiclio del conductor
. No comunicada ubicacion. Fecha de
SVB Ambulancia Clase B 2
e inortacion 12020

Se trata de las bases operativas que en los pliegos se ubican en los Centros de
Salud. Los recursos (vehiculo y personal) cuyas bases operativas deben ubicarse en
estos centros son ambulancias de clase B tipo SVB-12, SVB-13, SVB-15 y SVB-16.
Como indica el PPT las ambulancias de Soporte Vital Basico son recursos
acondicionados para que un médico y/o enfermero puedan prestar asistencia sanitaria
en ruta, en funcién de las necesidades del paciente.

En el Anexo | del PPT se describen los recursos para la asistencia a urgencias
y emergencias. En relacién a este tipo de recursos se indica lo siguiente:



ANEXOI

DESCRIPCION DE RECURSOS PARA LA ASISTENCIA & URGENCIAS Y ENERGENCIAS

TPO RECURSD DESCRIFCION cODGOo

USVB tipo 6, con 7 horas de presencia fisica los 365 dias afio, €!
SVB PTILD, LRCT resto fiempo localizada con conductor y técnico. SVB-12

USVB tipo 3, 24 horas localizadas 365 dlas al afio con conductor y
SVB L24/365 CT técnico. SVB-13

USVB tipo 2, 12 horas presencia fisica de lunes a viemes laborables
con conductor y técnico; Résto del tiempo -incluyendo el 24 y 31 de
SVB P12ILV, LR CT diciembre- localizada con conductor y técnico. SVB-13

USVB tipo 4, 12 horas presencia fisica 365 dias al afio con
SVB P12/LD CT conductor y t&cnico SVB-16

Todos estos recursos, salvo el SVB-13 que esta las 24 horas del dia los 365 dias
al ano en régimen de localizacion, tienen una parte de horas en presencia fisica y otra
en localizacion.

Respecto al tiempo de activacion y respuesta del recurso, el PPT establece lo
siguiente:

Se entiende por tiempo de activacién del recurso el tiempo transcurrido desde la
recepcion del aviso hasta la salida del vehiculo con su dotacion completa de personal
hacia el lugar de prestacion del servicio.

¢ Eltiempo de activacion sera inmediato en el caso de las UME, UVIy USB
de presencia fisica

¢ Eltiempo de activacién de las UVI, SVB y AC, en periodo de localizacion,
sera como maximo 15 minutos desde la recepcién del aviso.

Se entiende como tiempo de respuesta el trascurrido desde la recepcion del
aviso hasta su llegada al lugar de prestacion del servicio.

e Tiempo medio estimado de respuesta en emergencias: inferior a 15
minutos en los nucleos urbanos donde esta ubicado el recurso y 30 en
medio rural.

o Tiempo medio estimado de respuesta en urgencias: 30 minutos.



Todos los recursos estaran obligados a comunicar en tiempo real al CCU, con
los sistemas informaticos y de comunicacion totalmente compatibles con los existentes
en el mismo, loa estatus establecidos: salida hacia el aviso, llegada al aviso, salida hacia
el destino, llegada al destino, disponibilidad, finalizacién inactivacion.

Segun el informe del Departamento “en algunos Centros de Salud, resulta dificil
la ubicacién de los recursos moviles, por la limitacion de los espacios fisicos disponibles.
Ademas, al no existir referente o estandar que defina como debe ser una Base Operativa
y qué debe contener, es facil encontrar diferencias entre unas y otras, pero en todo caso
se estan “compartiendo instalaciones y recursos con los trabajadores del Salud que, en
todo caso, cumplen con los requisitos legales de los Servicios de Prevencion de Riesgos
Laborales”.

Teniendo en cuenta que las bases operativas son el lugar donde permanece el
recurso mientras no esta activado y la activacion del recurso es inmediata en el caso de
las SVB en presencia fisica, no contar con las bases operativas en las direcciones
establecidas en los pliegos puede condicionar la correcta prestacién del servicio.

Los pliegos que rigen la licitacion vinculan tanto a la Administracién como a las
empresas licitadoras. En base a ello, que las bases operativas ubicadas por el érgano
de contratacion en Centros de Salud estén disponibles tanto para los vehiculos como
para el personal que presta el servicio es obligacion de la Administracion.

Cuarta. En cuanto al procedimiento para comprobar el cumplimiento de por la
empresa de determinados aspectos del pliego y en caso de incumplimiento las
penalidades impuestas, el Departamento de Sanidad informa lo siguiente:

¢ Mensualmente se celebran Comisiones de Seguimiento del Contrato de
Transporte Sanitario Urgente en las que se comprueba el seguimiento de
los pliegos.

e La empresa adjudicataria a la hora de desempenfar el servicio sigue las
instrucciones de trabajo, manuales, protocolos y procedimientos vigentes
en la Gerencia del Urgencias y Emergencias Sanitarias de Aragon.

e Hasta la fecha del presente escrito (25/06/2020) no se han impuesto
penalidades a la empresa.

Llama la atencién que entre la documentacion aportada por el Departamento de
Sanidad no se encuentren las actas de las reuniones celebradas por la Comisién de
Seguimiento del Contrato.

Los pliegos establecen lo siguiente en relacion con los aspectos indicados a
continuacion:

Limpieza y mantenimiento de los vehiculos

e Punto 9.7 PPT



Los vehiculos deberan permanecer siempre en perfecto estado en cuanto a limpieza externa y
de sus cabinas de conduccidn y asistencial, debiendo cumplir para ello la normativa vigente
sobre medidas higiénico-sanitarias y de eliminacion de residuos sanitarios. Sera obligacién del
personal de la empresa contratada llevar a cabo las tareas necesarias para que esfo se
cumpla, siguiendo los procedimientos establecidos por el 061 Aragén. Todos los vehiculos
deberan mantener un libro de registro de desinfecciones del habitaculo y del equipamiento.

Asimismo, seré obligacion del personal de la empresa contratada la limpieza del lugar en el
que se haya desarrollado la actuacién, de tal manera que no queden restos de los equipos o

de los materiales asi como la gestion de los residuos generados siguiendo los procedimientos
establecidos por el 061 Aragon.

La empresa adjudicataria debe disponer e incluir en su oferta un Plan de Mantenimiento para
vehiculos, sistemas de comunicaciones, aparataje y material de la cabina asistencial. Asl
mismo, la empresa debera remitir al 061 Aragén los documentos que acrediten la ejecucion

e Criterio 2 del Anexo VI del PCAP criterios de adjudicacion de las ofertas sujetos
a evaluacién previa. El plan de mantenimiento, sustitucion y limpieza de los

vehiculos y su equipamiento. Se valoran las mejoras respecto a los establecido
en el PPT del siguiente modo:

2) Plan de mantenimiento, sustitucion y limpieza de Ilos wehiculos y su
equipamiento: Se valorardn las mejoras respecto de lo establecido en el Pliego de
Prescripciones iécnicas en relacion con el mantenimiento, limpieza y renowvacion de Hasta 7 puntos
wehiculos, asi como las propuestas de renovacion tecnoldgica a o largo de la ejecucion

del contrato en el equipamiento sanitario, valorando su adecuaciin a la prestacidn del
senvicio de acuerdo a criterios técnicos y de eficlencia.

Criterios Ptos.
Plan de renovacidn de equipamienio sanitario (ohselescencia tecnoldgica) 2
Plan de mantenimiento: cualificacidn del personal y frecuencia 1,5
Plan de renovaciin de vehiculos: criterios técnicos y de eficiencia. 1,5
Limpieza: instalaciones, frecuencia y ulilizacion de materiales con bajo 1
riesgo medicambiental

| Instalaciones y plan de reparaciones "in situ™ 1

I

Personal
e Punto 8.2.1 PPT

El personal afecto a la ejecucion del contrato dependera contractualmente de la
empresa adjudicataria, siendo la Administracién de la Comunidad Auténoma de
Aragon totalmente ajena a dicha relaciéon. Asimismo el adjudicatario se obliga a
mantener, en todo momento, las dotaciones de personal necesarias para
atender al servicio segun el tipo de recurso.

Asi mismo notificara a la Direccién del 061 con la debida antelacion, todas las
incidencias o wvariaciones en la plantilla asignada al servicio en cuestion de altas vy
bajas de personal, cambios de turnos, horarios y en general, de cualguier otro dato
que se requiera para un adecuado control. La notificacion debera ir acompariada de la
aportuna justificacion documental. En ningan caso podra llevar a cabo un aumento en
la plantila de personal fijo o cambio de categoria sin la previa aprobacion y
consentimiento escrito del érgano de contratacion. El incumplimiento de estas
condiciones podra ser causa de rescision del contrato, si asi lo estimase la Gerencia
del 061 Aragon.

La empresa dispondra de un sistema de control biomeétrico de presencias de los
trabajadores para asegurar un adecuado cumplimiento de los horarios. En los
primeros 10 dias siguientes al del mes al que se refieran, remitira al 061 Aragdn un
listado/informe con los trabajadores que han prestado el servicio.

El sistema de control de presencias debe incluir el posicionamiento del trabajador en
los momentos del fichaje, que seran determinados por la Administracion, conforme a
Io indicado en el punto 9.12 de este pliego.



Criterio 3 del Anexo VI del PCAP criterios de adjudicacion de las ofertas sujetos
a evaluacion previa. Se valora la organizacion de los recursos humanos del

siguiente modo:

3) Organizacién de los recursos humanos: Se valorara la coherencia en la planificacién
propuesta por la empresa para adecuar el personal a los dislintos puestos de frabajo;
tanto el personal especifico de transporte sanitario (adecuacién al nimero de vehiculos,
turnos e trabajo, etc.) como el resto de profesionales que la empresa propone dedicar a
la prestacion completa del servicio. Se valorarén aspectos relacionades con la gestitn de
absentismos y la existencia de mecanismos que faciliten el desempefio y minimicen los
riesgos asociados al mismo.

Hasta 7 puntos

Criterios Ptos. ]
Sistema adecuado de planificacién de Recursos Humanos | 5 2
Sistema adecuado de control de presencias y localizacion de responsables de personal 2
Sistemas adecuados de contratacion y gestidn de las sustituciones i 1
Sistemas eficientes de resolucién de incidencias en materias de seguridad 1
Existencia y adecuacién de protocolos de desempeifio de funciones 0.5
Calidad de los protocoles que minimicen la exposicion a riesgos de los trabajadores 0.5

Plan de Formacion

Punto 8.2.3 PPT

La empresa presentara en su Oferta técnica el Plan de Formacion a llevar a cabo.

A) El Plan de Formacién para conductores y técnicos, que formen parte de la plantilla
de personal adscrito al presente contrato, debera orientarse a las Unidades de
competencia contempladas para la cualificacion profesional de Transporte sanitario

La empresa se vera comprometida a mantener un programa de formacion continuada
para todos los trabajadores adscritos al presente contrato tanto en aspectos técnicos
como en los relacionados con el trato a los usuarios, y cuyo contenido sera aprobado
por la Direccion del 061 Aragdn.

B) El Plan Anual de Formacion Continuada para el personal de medicina y enfermeria
ira orientado al perfeccionamiento y reciclaje en los procedimientos de soporte vital
avanzado. Al personal meédico se le exigira, en los dos primeros meses de su
adscripcion a la prestacién de servicios objeto de este contrato, acreditar haber
superado la prueba de capacitacion realizada por la Gerencia del 061 Aragdn. La
capacitacion en su caso del personal de enfermeria se evaluara segln los requisitos
que en su momento establezca la Gerencia del 061.

Al final de cada ejercicio, la empresa remitira al SALUD un certificado que relacione,
agrupados por categorias profesionales, las personas que han recibido formacién y el
numero de horas recibidas.

Criterio 5 del Anexo VI del PCAP criterios de adjudicacion de las ofertas sujetos
a evaluacion previa. Se valora el plan de formacion continuada y de nuevo

ingreso del personal del siguiente modo:

5) Plan de formacién continuada y de nuevo ingreso del personal: Identificacion,

i . . . s . e Hasta 4
objetivos y frecuencia (No se incluird determinacién del nimero de horas de formacion puntos,
ofertadas)* :
Criterios Ptos.
Cronograma y programacion de la formacion incluyendo su distribucion por categoria y 2
trabajador

Contenido y objetivos de |a formacion y adecuacién al objeto del contrato 1
Contenido y objetivos de |a formacion del personal nuevo, adecuados al objeto del 1
contrato




Por estos aspectos, segun la Resolucion de 30 de enero de 2018 del Director
Gerente del Servicio Aragonés de Salud antes citada, a la empresa que resultd
adjudicataria se le otorgaron los siguientes puntos:

Acciona Facility Services
Criterio Ponderacion Ambunova Servicos
Sanitarios
Limpieza de vehiculos 1 1
Mantenimiento 1,5 1,2
Organizaciéon Recuros Humanos 7 5,2
Plan de Formacion 4 4

El Anexo X del PCAP se establecen entre otras, las penalidades por
incumplimiento de las caracteristicas de la oferta vinculadas a los criterios de valoracion
referentes a estos tres aspectos:

2.-Por incumplimiento de lo establecidoe en el plan de mantenimiento, sustitucién y limpieza de los
vehiculos y su equipamiento, se impondra una penalidad de 1000€ por vehiculo afectado. En materia d2
renovacion de equipamiento médico y de vehicule se impondra una penalidad de 500€/dia por vehiculo hasta su
adecuacion a la oferta.

3.-Por incumplimiento de lo ofertado en cuanto a la Organizacion de Recursos Humanos, se impondra una
penalidad de 1000€. Los incumplimientos en materia de Prevencion de Riesgos Laborales podran seran
sancionados hasta un 2% de la facluracion mensual.

El incumplimiento o inadecuacion del sistema de control de presencias y su comunicacion sera penalizado con
1000€/mes hasta su adecuacion a la oferta.

5.- El incumplimiento del Plan de Formacion supondré una minoracidn de 150.000€ al afio, que se aplicard en
la primera factura que se contabilice, siempre y cuando el computo anual de horas impartidas, en cualguier
categoria laboral, sea inferior al compulo de horas anual ofertadas por la empresa adjudicataria.

El Departamento de Sanidad indica que la empresa adjudicataria a la hora de
desempeniar el servicio sigue las instrucciones de trabajo, manuales, protocolos y
procedimientos vigentes en la Gerencia del Urgencias y Emergencias Sanitarias de
Aragén.

En cuanto a la limpieza y mantenimiento de los vehiculos adjunta la Instruccion
técnica de limpieza y desinfeccion de material y vehiculos sanitarios. Prevencion y
control de enfermedades transmisibles aprobada por el 061. No obstante, en la limpieza
y mantenimiento de los vehiculos ademas de seguir estas instrucciones la empresa, de
acuerdo con lo establecido en los pliegos, debe cumplir con las mejoras ofertadas en su
plan de mantenimiento y limpieza de los vehiculos respecto a lo establecido en los
pliegos.

Los encargados del seguimiento de la ejecucion del contrato deben no solo
comprobar que el mismo se presta de conformidad con lo establecido en los pliegos, si
no también que las mejoras ofertadas por la empresa también se cumplen. Y en caso
de incumplimiento imponer las penalidades establecidas en el Anexo X del PCAP.

Respecto a la comprobacién del cumplimiento de la empresa de los aspectos
relacionados con el personal que presta el servicio, el Departamento de Sanidad adjunta
la instruccion de fichaje “hola APP acciona”. Dicho documento indica que la empresa



adjudicataria cuenta con el sistema de control de presencias de los trabajadores exigido
en los pliegos, pero no sila empresa comunica al 061 el listado con los trabajadores que
han prestado el servicio y cuyo incumplimiento sera penalizado con 1.000 €/mes hasta
su adecuacion a la oferta.

Por ultimo, en el plan de formacion del ano 2019 adjuntado por el Departamento
recoge seguimiento realizado hasta octubre de 2019 estando la mayoria de los cursos
prevista su finalizaciéon en noviembre y diciembre.

Desconocemos si como exigen los pliegos al final de cada ejercicio, la empresa
adjudicataria remitié al Salud un certificado que relacionara por categorias las personas
que han recibido la formacién y el nimero de horas recibidas.

QUINTA. Los contratos publicos implican el acuerdo de voluntades entre la
entidad publica contratante y el contratista. Este acuerdo de voluntades se funda en una
serie de condiciones que la entidad publica establece en la documentacion preparatoria
del expediente y que el licitador acepta al presentar su proposicion y, si es seleccionado
para ejecutar el contrato, al firmar el documento contractual. Una vez firmado el contrato
las obligaciones contractuales, entre las cuales se encuentra la oferta del adjudicatario,
tienen fuerza de ley entre las partes contratantes y deben cumplirse a tenor del mismo.
Asi lo regula el articulo 209 del TRLCSP al establecer que los contratos deberan
cumplirse a tenor de sus clausulas.

Ante los posibles incumplimientos por parte del contratista de las condiciones
pactadas el art. 150.6 TRLCSP permite al rgano de contratacion establecer en el pliego
de clausulas particulares la imposicion de penalidades o incluso acordar la resolucién
del contrato. Ambas posibilidades las utilizé el 6rgano de contratacion en la preparacién
de este contrato en relacién con las caracteristicas de la oferta vinculadas a los criterios
de adjudicacion. Ademas de establecer la imposicibn de penalidades por su
incumplimiento les atribuyo el caracter de obligacion esencial (Anexos X'y XI PCAP).

Por ello, para asegurar una correcta ejecucion del contrato es necesario que el
organo de contratacién lleve a cabo determinada actuaciones de control encaminadas
a comprobar que las prestaciones realizadas por el contratista se ajustan a lo pactado y
en el supuesto de no ser asi darle las instrucciones necesarias para corregir lo antes
posible las deficiencias detectadas con el objetivo de garantizar el cumplimiento del
contrato y satisfacer la necesidad publica perseguida con su celebracién, procediendo
a aplicar las penalidades establecidas en el caso de no cumplimiento.

lil.- RESOLUCION

Por todo lo expuesto, y en ejercicio de las facultades que a esta Institucion
confiere el articulo 22 de la Ley 4/1985, de 27 de junio, reguladora del Justicia de
Aragén, he resuelto efectuar al Departamento de Sanidad del Gobierno de Aragén las
siguientes Sugerencias en relacién con el contrato de servicio de transporte sanitario
terrestre urgente de pacientes de la Comunidad Auténoma de Aragén:

Primera: Que el 6érgano de contratacion vigile y compruebe que el contrato se ejecuta
conforme a lo establecido en los pliegos y en la oferta de la empresa adjudicataria. En



el caso de detectar que no se cumple con lo pactado imponer las penalidades
establecidas en el Pliego de Clausulas Administrativas Particulares.

Segunda: Que para la proxima licitacion los lugares donde han de ubicarse las bases
operativas que no dependan de la empresa adjudicataria estén acondicionados en el
momento de iniciarse la ejecucion del contrato. Asimismo, que los pliegos establezcan
unas caracteristicas minimas que deban reunir las bases operativas en cuanto a
conexiones a la red eléctrica e internet y espacios para el personal y los vehiculos.

Agradezco de antemano su colaboracién y espero que en un plazo no superior
a un mes me comunique si acepta o no la sugerencia formulada, indicAandome, en este
ultimo supuesto, las razones en que funde su negativa.

Zaragoza, a 6 de octubre de 2020
ANGEL DOLADO

JUSTICIA DE ARAGON



