OSASUN SAILA DEPARTAMENTO DE SALUD
Osasun Sailburuordetza Viceconsejeria de Salud

Arreta Soziosanitarioko Zuzendaritza Direccién de Atencién Sociosanitaria

SERVICIO DE ASISTENCIA TECNICA PARA LA PROMOCION DE
LA INTEROPERABILIDAD ORGANIZATIVA EN EL MARCO DE LA
GOBERNANZA SOCIOSANITARIA DE EUSKADI.

PLIEGO DE PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS

1. INTRODUCCION

La atencidn integrada y la colaboraciéon sociosanitaria no es un tema nuevo en
Euskadi. La dinamica de acercamiento entre las distintas Administraciones para
favorecer la atencién sociosanitaria, iniciada en los anos 90, se ve respaldada con la
firma el 30 de enero de 2003 del primer acuerdo autondmico de colaboracion
interinstitucional entre el Gobierno Vasco, las Diputaciones Forales de Alava, Bizkaia
y Gipuzkoa y EUDEL, para el desarrollo de la atencidn sociosanitaria en Euskadi.

El modelo de atencidn sociosanitaria de Euskadi busca la atencidon integrada desde el
punto de vista asistencial, en definitiva, en el cuidado que recibe la persona, pero
desde el respeto a la autonomia organica de las estructuras institucionales, sus
sistemas de informacién y sus competencias. Esto supone un modelo de atencion
integrada en lo referido a la coordinacion de los servicios sanitarios y sociales, pero
sin integracién organica. Hablamos, por tanto, de un enfoque basado en dos sistemas
coordinados.

El desarrollo estratégico de la atencidon sociosanitaria se concreta en: las Lineas
Estratégicas de Atencidn Sociosanitaria para Euskadi 2013-2016 (LEASS), aprobadas
en julio de 2013, que tuvieron continuidad en las Prioridades Estratégicas de Atencién
Sociosanitaria Euskadi 2017-2020 (PEASS) y que se han actualizado con la nueva
Estrategia de Atencidn Sociosanitaria de Euskadi 2021-2024 (EASSE).

La EASSE impulsa la necesaria adaptacion de los sistemas de salud y de servicios
sociales para que las personas logren el maximo bienestar posible en un marco de
atencién coordinado y sensible a las necesidades de la poblacién y que se articula en
base a una red de ecosistemas locales de cuidados, sociales y sanitarios. Para ello,
la EASSE formula 5 areas de actuacion:

e La Gobernanza Sociosanitaria es el marco de relacion funcional y operativa que
se establece entre los sistemas de servicios sociales y de salud para la
coordinacion en la provisidon de la atencion sociosanitaria en Euskadi.
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e La Interoperabilidad Sociosanitaria es la capacidad de los sistemas de
informacién de servicios sociales y de salud para compartir datos y posibilitar
el intercambio de informacién y de conocimiento de una manera segura.

e La Prevencion sociosanitaria reune el conjunto de estrategias, programas e
instrumentos que contribuyen a anticipar y prevenir necesidades sociosanitarias
de la poblacién.

e La Atencidn Sociosanitaria es la respuesta ofrecida por las/los profesionales
sanitarios y sociales para abordar las necesidades que presentan determinados
grupos de poblacidon a partir de intervenciones multidisciplinares en ambos
ambitos.

e La I+D+i sociosanitaria representa el compromiso con el conocimiento, como
base por la transformacion del ecosistema sociosanitario, para la mejora
continua de la coordinacién entre sistemas y para lograr perfilar alternativas
asistenciales eficientes y estimular soluciones a necesidades emergentes y
nuevos desafios en Euskadi.

2. OBJETO DEL CONTRATO

La EASSE aborda un reenfoque del proyecto de Historia Sociosanitaria Electrénica de
Euskadi (HSSEE), reforzando su valor estratégico, a través de la interoperabilidad
como elemento vertebrador. La interoperabilidad sociosanitaria se plantea como un
proceso integral en el que no caben actuaciones puntuales o tratamientos
coyunturales, debido a que la debilidad de un sistema la determina su punto mas
fragil. En el modelo vasco de atencion sociosanitaria la estrategia de interoperabilidad
se apoya en tres perspectivas:

e Interoperabilidad organizativa, referida al marco de gobernanza institucional.

e Interoperabilidad semantica, en lo relativo a la definiciéon del marco normativo
y procedimental consensuado para dar respuesta a una actuacion coordinada.

e Interoperabilidad técnica, relativa a los sistemas de informacién que
implementan y hacen operativos los procedimientos.

En la perspectiva organizativa de la interoperabilidad sociosanitaria debemos hacer
referencia a los diferentes universos de sujetos y usuarios que pueden verse
implicados en la necesidad de ser interoperables y que vienen definidos por la
gobernanza sociosanitaria, desde el nivel mas institucional y politico, hasta el mas
concretamente asistencial.

Es objeto de este contrato dar apoyo técnico a la Direccion de Atencidn Sociosanitaria
en la promocion de la interoperabilidad organizativa, en el marco del despliegue de
la Gobernanza sociosanitaria, a través de 4 ejes:
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e La gobernanza institucional para colaborar al objeto de alcanzar logros
mutuamente acordados relativos a los servicios que prestan.

e La perspectiva ética de la necesidad de instituciones interoperables.

e El disefo desde el enfoque experiencial de la cultura del trabajo compartido.

e La evaluacién de la colaboracion.

En un marco de complejidad institucional, competencial, organizativa, funcional y
tecnoldgica, la interoperabilidad sociosanitaria es la estrategia para compartir datos
y posibilitar el intercambio de informacién y conocimiento entre los diferentes
sistemas de informacién, con el objetivo Ultimo de prestar una atencién coordinada
a las personas que lo precisan.

La interoperabilidad sociosanitaria se muestra como un elemento transversal a toda
la estrategia de atencion sociosanitaria y supone un instrumento clave para el
cumplimiento de los objetivos a nivel organizativo y asistencial de la coordinacién
sociosanitaria de las instituciones publicas vascas.

Finalmente, el Convenio de colaboracion entre el Ministerio de Derechos Sociales y
Agenda 2030 y la Administraciéon General del Pais Vasco para la ejecucion de
proyectos con cargo a los fondos europeos procedentes del mecanismo para la
recuperacion y resiliencia incluye el proyecto nimero 11 de Historia Sociosanitaria
Electronica de Euskadi presentado por la Direccion de Servicios Sociales, en
colaboracién con la Direccion de Atencidon Sociosanitaria. El servicio de apoyo y
soporte técnico a la Direccidon de Atencidén de Sociosanitaria, objeto del contrato, es
necesario para especificar los requerimientos y dar soporte al disefio de herramientas
para la promocion y evaluacion de la interoperabilidad sociosanitaria que se incluyen
en ese proyecto 11.

3. CONTEXTO NORMATIVO

La Ley 12/2008, de 5 de diciembre, de Servicios Sociales, destaca la especial
necesidad de reforzar la atencién sociosanitaria. En efecto, entre el &mbito sanitario
y el ambito de los servicios sociales, las zonas de confluencia pueden resultar en
algunos casos particularmente confusas, debido, principalmente, a que ambos
sectores tienen por finalidad prestar servicios de atencidon a la persona y a que no
siempre resulta sencillo determinar cuando un tipo de cuidado deja de ser sanitario
para ser social o de ser social para ser sanitario.

El articulo 46.1 del texto legal establece que la atencién sociosanitaria comprendera
el conjunto de cuidados destinados a las personas que, por causa de graves
problemas de salud o limitaciones funcionales y/o de riesgo de exclusidén social,
necesitan una atencién sanitaria y social simultanea, coordinada y estable, ajustada
al principio de continuidad de la atencidn.

Por su parte, el articulo 46.6. prevé que la articulaciéon de la cooperacion y
coordinacion en el ambito sociosanitario recaera, a nivel autonémico, en el Consejo
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Vasco de Atencion Sociosanitaria (CVASS), cuya finalidad es la orientaciéon y el
seguimiento de las decisiones politicas, normativas, econémicas, organizativas y
asistenciales en materia de coordinacién sociosanitaria. Dicho Consejo se regula de
manera especifica mediante el Decreto 69/2011, de 5 de abril.

En diciembre del afio 2022, la atencidn sociosanitaria toma forma con el DECRETO
150/2022, de 7 de diciembre, de la gobernanza sociosanitaria de Euskadi. Este
decreto es fruto de un consenso institucional importante y debatido, y en él se definen
y articulan cuales son los dérganos de participacion y consulta que se deben
conformar, desde el nivel mas institucional y politico hasta el mas concretamente
asistencial y, por otra parte, cudles van a ser la figuras que deben asegurar que esta
coordinacion inter e intra-sistemas, se haga de forma fluida y efectiva.

A continuacion, se detallan la disposiciones generales del decreto de gobernanza que
se deben tener en cuenta como contexto del contrato.

La configuracién estructural y funcional que articula la gobernanza sociosanitaria de
Euskadi se rige por los siguientes principios:

e Respeto a la autonomia de gestién y al liderazgo ejercido por cada una de las
instituciones competentes y responsables de la armonizacion de las relaciones
interinstitucionales necesarias para la coordinacion sociosanitaria.

e Corresponsabilidad, respuesta equitativa y homogénea a las necesidades
sociosanitarias de la ciudadania en los tres Territorios Histéricos de Euskadi y
en la gestion compartida de casos de necesidad sociosanitaria.

e Transversalidad, dada la participacion de las diversas instituciones
competentes y responsables en diferentes ambitos territoriales, niveles de
gestion y planos asistenciales para la respuesta coordinada a las necesidades
sociosanitarias de la poblacién en base a unos objetivos compartidos.

e Actuacion bajo el principio de consenso, de modo que las intervenciones sean
el resultado de un proceso de convergencia en la adopcion de decisiones.

e Armonizacién de las actuaciones para la busqueda de la eficacia y eficiencia
en la respuesta a las necesidades sociosanitarias de la poblacién, evitdndose
la duplicidad de recursos.

e Promocion de la continuidad de cuidados y la atencion coordinada de las
personas con necesidades sociosanitarias como eje prioritario de intervencion,
y con énfasis particular en los colectivos de especial atencion sociosanitaria
definidos en el marco estratégico aprobado para la Comunidad Auténoma del
Euskadi.

La gobernanza sociosanitaria respetara las formas de relacién en cada uno de los
sistemas, que internamente se organizan de acuerdo con los siguientes niveles de
gestion:

e El nivel de gestion de planificaciéon y ordenacion, también denominado nivel
de macro gestién.
e El nivel de gestidn organizativa, también denominado nivel de meso gestion.
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e El nivel de gestién asistencial, también denominado nivel de micro gestion.

La gobernanza sociosanitaria en Euskadi se estructura en dérganos, que ejercen
funciones consultivas y de participacion, y figuras de coordinacion sociosanitaria.

Los dérganos consultivos y de participacion son odérganos de composicion
interinstitucional y multidisciplinar que se configuran para la propuesta,
asesoramiento, seguimiento y control en la toma de decisiones en un ambito
territorial autonémico, foral, comarcal o supramunicipal y local, y de acuerdo con un
determinado nivel de gestion, segun lo definido en el articulo anterior.

Los 6rganos de la gobernanza sociosanitaria en Euskadi son los siguientes:

e El Consejo Vasco de Atencién Sociosanitaria, en el nivel de gestion de
planificaciéon y ordenacion.

e Los Consejos Sociosanitarios Territoriales, en el nivel tanto de gestiéon de
planificacion y ordenacién como en el de gestién organizativa.

e Las Comisiones Sociosanitarias Territoriales, en el nivel de gestién
organizativa.

e Las Comisiones Sociosanitarias Comarcales, que desarrollan funciones de
coordinacion en el nivel de gestién organizativa y asistencial.

e Los Equipos de Valoraciéon de Atencion Temprana, que desarrollan funciones
de coordinacién en el nivel de gestién asistencial.

e La Atencién Primaria Sociosanitaria, que desarrolla funciones de coordinacion
en el nivel de la gestidn asistencial.

Las figuras de coordinacion ejercen la coordinacion funcional entre los ambitos
sanitario y de servicios sociales en el nivel de gestion mas general en el que
desarrollan sus funciones.

Las figuras de coordinacién de la gobernanza sociosanitaria en Euskadi seran las
siguientes:

e La Coordinacion Sociosanitaria Autondmica, con la Comision Técnica
permanente, que se ubica en el dmbito de la gestion de planificacion y
ordenacion.

e La Coordinacidon Sociosanitaria Territorial, que se sitla en el rango de la
gestién de la planificacion y ordenacion y de la gestién organizativa.

e Las/os Referentes Sociosanitarias/os son las figuras de referencia en el
desarrollo de las funciones de interlocucién entre los niveles de gestion
asistencial y organizativa de cada uno de los sistemas de servicios sociales y
sanitarios a propodsito de las necesidades de coordinacidon sociosanitaria que
pueden derivarse de la atencion de cada caso, asi como del despliegue de
proyectos y estrategias sociosanitarias en su organizacion o entidad de
pertenencia.

Se procurara la composicidon paritaria de los 6rganos regulados en este Decreto, en
cumplimiento de la Ley 4/2005, de 18 de febrero, para la igualdad de mujeres y
hombres y vidas libres de violencia machista contra las mujeres, y se intentara que
su composicion sea paritaria en cuanto al sexo de sus representantes, y que, al
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menos, una persona sea experta en el ambito sociosanitario con perspectiva de
género.

Se tendra en cuenta el objetivo de igualdad de mujeres y hombres, asi como las
diferentes situaciones, condiciones, aspiraciones y necesidades de mujeres y
hombres en materia sociosanitaria.

4. TAREAS A REALIZAR POR LA EMPRESA ADJUDICATARIA
4.1. DESCRIPCION DE LOS TRABAJOS A REALIZAR

1) La gobernanza entre instituciones para colaborar, al objeto de alcanzar logros
mutuamente acordados relativos a los servicios que prestan.

e Definicion del modelo organizativo para la interoperabilidad desde la
perspectiva relacional y hacia una gobernanza colaborativa.

e Diseno de un plan de divulgaciéon de una gobernanza interoperable.

e Elaboracion de un catdlogo normalizado a utilizar para interoperar
informacioén en los sistemas de informacion entre salud y social.

2) La perspectiva ética de la necesidad de instituciones interoperables.

e Elaboracién de un marco ético para la colaboracion y el trabajo
compartido.

e Configuracion de una agenda de sesiones consultivas con la Comision
Sociosanitaria de Comités de Etica de Euskadi sobre los problemas éticos
relacionados con el intercambio de informacion y compartir y
homogeneizar protocolos y procedimientos.

e Coordinacion de la perspectiva ética con el marco normativo de la
proteccién de datos para la interoperabilidad semantica.

3) El disefio desde el enfoque experiencial de la cultura del trabajo compartido.

e Busqueda y definicion estratégica del reto a abordar.

e Analisis de tendencia y compresion de la experiencia.

e Disefio de la interface de usuario con prototipado y acompafiamiento
continuo del desarrollo del nuevo sistema.

e Chequeo del nuevo sistema para identificar puntos de mejora.

e Acompafiamiento y apoyo al cliente en el proceso de puesta en marcha.

e Evaluacion y documentacion del proyecto.

4) El diseno de la evaluacion de la colaboracién.

e Definicidn estratégica de la evaluacién de la coordinacion mediante el
nuevo sistema.

e Comprension y analisis del reto.

e Disefio de la interface de usuario y acompafiamiento al desarrollo del
nuevo sistema.

e Creacion de grupos de expertos para el contraste del conocimiento que
genera el nuevo sistema.
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5. CONDICIONES DE REALIZACION DEL SERVICIO
5.1. LUGAR DE TRABAJO

Las labores requeridas en el presente pliego se realizaran en las dependencias de la
empresa adjudicataria, aunque también se podra prestar asistencia técnica con
presencia fisica, siempre que asi lo solicite los interlocutores de la Direccidon de
Atencidon Sociosanitaria.

5.2. PLANIFICACION, ORGANIZACION Y CONTROL

Las empresas licitadoras deberan detallar en la oferta el plan de trabajo del proyecto,
cuyos hitos seran de caracter mensual. Se propondra un plan de trabajo, con un nivel
de detalle razonable, sin perder la perspectiva de que estos planes puedan sufrir
variaciones ante priorizaciones de otros trabajos que ahora mismo no se han previsto.

El plan de trabajo debera incluir:

e Andlisis de la gobernanza:
o Modelo organizativo.
o Plan de divulgacion.
o Catalogo normalizado para interoperar.

e La perspectiva ética:
o Marco ético de la interoperabilidad sociosanitaria.
o Informe de contraste de los retos éticos con la Comisién Sociosanitaria
de Comités de Etica de Euskadi.
o Guia practica para la aplicacion de la ética en entornos de
interoperabilidad sociosanitaria.

¢ Disefiando el sistema para promover el trabajo colaborativo y para evaluar su
actividad interconectada
o Definicién estratégica del reto.
o Comprension de la experiencia.
o Proyecto de disefio de la interface del sistema y de la interacciones
asociadas.
o Plan de chequeo del nuevo sistema.
o Plan de acompafiamiento al despliegue.
o Informe de contraste de la experiencia con el nuevo sistema.

e A nivel de asesoramiento:
o Elaboracion de informes y documentacion para el asesoramiento a la
Direccion de Atencidon Sociosanitaria en los temas objeto del contrato.
o Soporte técnico y funcional a la Direccion de Atenciéon Sociosanitaria en
la interlocucion con los servicios de informatica.

De cara al desarrollo de sus compromisos, la empresa adjudicataria debera estar a
las posibles indicaciones de caracter técnico que sobre la base del proyecto inicial se
pudieran sugerir.
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Dentro del plan de trabajo deberan proporcionar una planificacion orientativa para la
prestaciéon del servicio, con indicacion de la entrega de los documentos
correspondientes.
En dicha planificacién se prevera la entrega de borradores de los documentos para la
validacion previa de la adecuacién del contenido al alcance establecido en el objeto,
dando lugar, en su caso, a la solicitud de mejoras o correcciones.
Ademas, las empresas licitadoras deberan proponer el modelo organizativo éptimo
para la coordinacion y direccidén del proyecto, teniendo en cuenta las caracteristicas,
organizacion y capacidades del equipo interdepartamental del &mbito sociosanitario.
Asimismo, se designara un Comité de Direccion formado por miembros del equipo de
trabajo interdepartamental y miembros de la empresa adjudicataria que colaboren
en la verificacién y evaluacion de las tareas bajo la supervisidon del responsable del
proyecto. Este reporte tendra caracter mensual y se desglosaran por trabajos
solicitados, ejecutados y estado.
La supervisién y el seguimiento de la realizacion del contrato se realizaran desde la
Direccion de Atencion Sociosanitaria.
La entidad contratada designara un representante que se reunira periédicamente,
minimo trimestralmente, junto con las personas representantes de la Direccién de
Atencidon Sociosanitaria y, siempre que lo soliciten alguna de las partes.
Para el seguimiento y control, la empresa adjudicataria debera elaborar:

e Plan de trabajo del proyecto.

e Informes mensuales, con las actuaciones realizadas y horas dedicadas (que

deberd ser aprobado por la entidad contratante).
e Las actas de las reuniones.
e Al finalizar cada ejercicio anual, memoria explicativa con la totalidad de
actuaciones realizadas.

Deben presentarse los siguientes documentos:

- Documento numero 1

Nombre del documento: La gobernanza sociosanitaria y la interoperabilidad
organizativa. Extension maxima en paginas del documento: 10 paginas.

- Documento numero 2

Nombre del documento: La perspectiva ética de la interoperabilidad. Extensién
maxima en paginas del documento: 10 paginas.

- Documento numero 3

Nombre del documento: Promocidon de la coordinaciéon y la interoperabilidad.
Extension maxima en paginas del documento: 15 pagina

5.3. EQUIPO DE TRABAJO

La empresa adjudicataria debera disponer de los medios personales suficientes para
satisfacer adecuadamente las exigencias del contrato.

La empresa proponente especificarad en la oferta el perfil de las personas dedicadas
al proyecto, asi como el historial profesional detallado de las mismas en base a la
participacion de, al menos, un equipo formado por 3 profesionales:

e 1 Coordinador/a.
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e 2 Técnicos/as de soporte.

Los perfiles sefialados deben cumplir los siguientes requisitos:
Coordinador/a:

e Titulacion: licenciatura en administracion de empresas o titulaciones analogas
que aseguren la correcta prestacion del servicio para garantizar el correcto
desempefio de las tareas asociadas a la coordinacién e interlocucién con las
distintas Administraciones Publicas.

e Experiencia minima de 5 afios en puestos de direccion y gestion en
organizaciones del &mbito social o salud, vinculadas al uso de tecnologias

e Formacion y/o experiencia en gobernanza y ética publica.

e Su rol es necesario para promover la coordinacion de los agentes que
intervienen en la gobernanza sociosanitaria y la incorporacion de la
perspectiva ética.

Técnico/a de soporte:

e Titulacidon: Ingenieria en disefno industrial y desarrollo de productos o
titulaciones andlogas que aseguren la correcta prestacion del servicio.

e Estudios de master o postgrado en disefio estratégico de productos y servicios
o analogo para el disefo de servicios centrado en las personas.

e Su rol es necesario para las labores de disefio de la interaccidn, diseno de la
interoperabilidad entre sistemas y despliegue de dindmicas participativas de
la gobernanza sociosanitaria para la generacion de comunidad.

e Para garantizar la correcta ejecucion del proyecto se exige experiencia minima
demostrable de 1 afio en proyectos de disefio de servicios.

Acreditacion de la adscripcion de medios:

La titulacién y experiencia de los perfiles del equipo se acreditard mediante
curriculum vitae, documento acreditativo de la titulacion requerida, asi como
certificado de vida laboral actualizado.

6. INCORPORACION DE LA PERSPECTIVA DE GENERO

Las empresas licitadoras, en la elaboracion de sus respectivas propuestas deberan
hacer un uso no sexista del lenguaje.

Asimismo, la empresa adjudicataria a lo largo de la vigencia del contrato debera
hacer uso no sexista del lenguaje y de las imagenes, en su caso, de cualquier
documento escrito o digital, asi como, debera desagregar los datos por sexo en
cualquier estadistica referida a personas que se genere y contar con personal con
formacion en materia de igualdad, todo ello al amparo de la Ley 4/2005, de 18 de
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febrero, para la igualdad de hombres y mujeres y su posterior modificacion por la
Ley 1/2022, de 16 de marzo.

Se garantizara también la perspectiva de género, visibilizando las diferencias y las
desigualdades, asi como el analisis de los diferentes impactos sociales en mujeres y
hombres.

La empresa adjudicataria debera: cumplir las condiciones relativas a la igualdad de
mujeres y hombres, tanto en los contenidos de trabajo como a nivel del uso de un
lenguaje inclusivo, durante toda la experiencia de forma que se respeten los roles de
mujeres y de hombres en igualdad.

7. OBLIGACIONES

La empresa adjudicataria debera:
1) Desarrollar todas las tareas necesarias para cumplir con las funciones
sefialadas en este pliego.

2) Cumplir el plazo de ejecucién de los servicios. En dicho periodo se deben de
prestar los servicios establecidos garantizando el nivel de calidad y
funcionalidad exigidos.

3) Coordinacion, seguimiento y contraste a lo largo del proceso con la entidad
contratante.

4) Garantizar la resolucién de las posibles incidencias durante el proceso.

5) Recoger y editar para su publicacion informacién completa de toda la
experiencia, que pueda ser utilizada en futuras ocasiones.
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