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CONVENI MARC DE COL-LABORACIO ENTRE EL SERVEI CATALA DE LA SALUT, L'INSTITUT
CATALA D’ONCOLOGIA | LA FUNDACIO FHSIDM SANT JOAN DE DEU DE MARTORELL, PER
A L’ESTABLIMENT D’UNA ALIANCA ESTRATEGICA PER A LA IMPLANTACIO DE MODEL
ASSISTENCIAL DE PROCES D’ATENCIO ONCOLOGICA

REUNITS

D’una part, el Servei Catala de la Salut (en endavant, CatSalut) i, en el seu nom i
representacio, el senyor Alfredo Garcia Diaz, que intervé en aquest acte en la seva condicié
de director del CatSalut, de conformitat amb el que disposa I'article 17 de la Llei 15/1990,
de 9 de juliol, d’ordenacio sanitaria de Catalunya (en endavant, LOSC) i el nomenament
mitjancant Decret 407/2024, de 22 d’octubre, (DOGC Nim. 9274 de 23 d’octubre de 2024).

D’una altra part, Institut Catala d’Oncologia (en endavant, ICO), amb domicili a 'Hospitalet
de Llobregat (08908), Av. Gran Via de I'Hospitalet, 199-203, i amb CIF nimero Q-5856383-
D, representat en aquest acte pel senyor Joan Brunet Vidal, Director general, en Us de les
facultats que li son conferides per nomenament del Consell d’Administracié d’aquesta
instituci6 amb data 11 de desembre de 2023, atorgats poders davant del Notari de
Barcelona, senyor Carles Masia Marti, en data 28 de desembre de 2023, nim. de protocol
1534.

| d’'una altra part, el Senyor Jordi Trelis Navarro

, Director Gerent de la Fundacié FHSJIDM Sant Joan de Déu de Martorell (en endavant,
FHSJDM), amb CIF G08356024, actuant en nom i representacié d’aquesta entitat, amb
domicili al carrer Mancomunitats Comarcals, 1-3, 08760 Martorell, en Us de les facultats
que li confereix escriptura de poders atorgada en data 14 de juliol de 2022, davant del
Notari de Barcelona, Senyor Ricardo Manén Barceld, nium. de protocol 3262.

El CatSalut, ICO i FHSIDM es denominaran conjuntament, les “Parts”, o una d’elles
individualment la “Part”.

Les Parts es reconeixen mutuament la capacitat legal per a subscriure aquest acord de
tractament de dades i queden obligades en la representacié que respectivament actuenia
tal fi,

EXPOSEN

l.- L'ICO és una entitat de referéncia per al tractament del cancer adscrita al CatSalut, la
creacio de la qual fou autoritzada per Acord del Govern de la Generalitat de 7 de febrer de
1995, objecte de publicitat mitjancant resolucié del Conseller de Sanitat i Seguretat Social
de 7 de marg de 1995 (DOGC Num. 2029, de 24.3.1995), que té per objectius la prestacid
de serveis assistencials, de recerca i de docéencia relacionats amb I'ambit de I’ Oncologia,
aixi com el desplegament d’activitats vinculades amb I’epidemiologia i el control del cancer.



Il.- FHSIDM dona assistencia hospitalaria a determinades poblacions de les comarques del Baix
Llobregat, Alt Penedés, Anoia i Vallés Occidental, segons el seu nivell assistencial, comptant amb
serveis assistencials i especialitats en les quals es realitza atencio sanitaria a pacients diagnosticats
de cancer.

lll.- A fi de donar una millor i més eficient resposta a les necessitats assistencials de la Regid
Sanitaria de del Baix Llobregat, Alt Penedeés i Valles Occidental, amb una poblacié de
referéncia d'uns 160.000 habitants, les Parts manifesten la necessitat de treballar
coordinadament, garantint I'assisténcia continuada en I'ambit d’hematologia clinica i
oncologica, dins el marc de la Xarxa oncologica-ICO. També manifesten la necessitat de
treballar coordinadament la gestié dels medicaments, per millorar la gestié dels recursos
disponibles.

IV.- L'objectiu fonamental de la xarxa oncologica és apropar l'assisténcia al lloc de
residencia del pacient mantenint els criteris de qualitat i equitat territorial. Per aconseguir
aquest objectiu, el CatSalut reconeix a I'ICO I'activitat oncologica que es realitza a cada un
dels dispositius assistencials i I'ICO passa a gestionar i integrar els professionals de les
especialitats troncals dins dels serveis de I'lCO, corresponent a aquell territori que a partir
del coneixement i expertesa d’un Unic gran servei al centre ICO es desplacen als Hospitals
per I'atencié al pacient. A més els Hospitals s’incorporen a la politica del medicament
oncologic, cosa que permet l'accés de tota la poblacié a terapies capdavanteres i
I’optimitzacié de recursos. En aquest sentit, I'ICO organitza la comissié farmacoterapeutica,
seleccié de medicaments i proposa i facilita eines per la gestid assistencial.

Ambdues Entitats treballaran la coordinacié i establiment d’eines de consisténcia en
I'atencié farmacéutica en I'ambit de la xarxa oncologica a través del Grup de Treball
d’Atencié Farmaceutica, per donar la prestacié farmacéutica amb criteris d’accessibilitat,
equitat, qualitat i eficiencia homogenis i amb una visié d’atencié centrada en el malalt.

V.- Que el CatSalut compta, entre les finalitats que li atribueix la Llei 15/1990, de 9 de juliol,
d’ordenacio sanitaria de Catalunya (LOSC), amb la de coordinar tot el dispositiu sanitari
public i de cobertura publica i la millor utilitzacié dels recursos disponibles. De conformitat
amb aixo, esta interessat a donar suport a aquelles férmules de treball col-laboratiu que
facilitin el maxim aprofitament de les potencialitats del conjunt del sistema public de salut,
per donar resposta als reptes de salut sota les millors condicions possibles.

Entre els reptes del CatSalut hi ha el de desenvolupar les xarxes assistencials, potenciant
les sinergies entre els diferents centres i professionals com a mitja per millorar I'equitat en
I'accés, I'efectivitat i I’eficieéncia en la prevencidé i el tractament de determinades malalties,
especialment d’alta especialitzacid, com és el cas del cancer.

Per tot el que s’ha exposat, reconeixent-se reciprocament les Parts capacitat per actuar,
acorden formalitzar el present Conveni de col-laboracié per ordenar la gestié dels serveis
d’Oncologia Médica i Hematologia prestats a FHSIDM, de conformitat amb els seglients,



PACTES

Primer.- Objecte del conveni

L'objecte d’aquest conveni és establir un acord de col-laboracié entre ICO i FHSIDM, que
compta amb el suport institucional del CatSalut, destinat a establir un sistema d’atencié en
onco-hematologia en virtut del qual I'lCO assumeix la responsabilitat en I'atencié onco-
hematologica dels pacients de FHSIDM, per bé que comptant amb recursos de FHSJDM i el
seu suport estructural d’acord amb la distribucié de serveis que es determinen al present
conveni. De conformitat amb I’anterior, es preveu que |'activitat de HD i CEX onco-
hematologica a FHSIDM sigui prestada per I'ICO.

En tot cas, ambdues entitats (ICO i FHSJDM) volen expressar el compromis de sotmetre les
activitats que despleguin en el marc d’aquest conveni a criteris de plena coordinacioé entre
elles en termes d’adequada regularitat i subjeccié als principis étics i deontologics que
regeixen el sector, aixi com garantir la millor practica clinica seguint les indicacions i
objectius del CatSalut.

La col-laboracié del CatSalut en aquest Conveni consisteix a vetllar perque es dugui a terme
una implantacio eficag i eficient del model assistencial i de gestié de la xarxa oncologia que
es desenvolupa en aquest Conveni.

En el supodsit d’ampliar la col-laboracié en altres, les Parts subscriuran convenis especifics
de desplegament per regular-ne el desenvolupament efectiu, la inclusié dels pactes
concrets que s’acordin, amb la possible creacié de projectes de gestid compartida al
respecte.

Segon.- Cartera de serveis

La cartera de serveis que es dura a terme a I'FHSJDM és la que s’especifica en aquesta
Conveni. Es fara el seguiment d’acord amb els documents de cartera especifica per
patologies existents.

2.1. Activitat desenvolupada per FHSIDM:
—  Participacié de les especialitats diagnostiques i quirdrgiques en els Comites de
tumors del centre.
—  Atencioé d’Infermeria de practica avangada (IPA) per a I'atencié oncologica.
—  Atencid quirdrgica als pacients oncologics, d’acord amb la seva cartera de serveis
Atencid als pacients oncologics a I’hospitalitzacié.
— Atencid a les urgéncies dels pacients oncologics.
—  Atencié farmacéutica oncologica en coordinacié amb el Servei de Farmacia del
centre ICO node:
o Atencid farmaceutica a [I'FHSIDM de dia onco-hematologic i
conseqglientment la validacié dels tractaments
o Elaboracio de tractaments onco-hematologics (agents antineoplastics)
o Atencié farmacéutica i dispensacié6 ambulatoria a pacient onco-
hematologic
o Participacio en el Grup d’atencié farmacéutica de la xarxa oncologica
— La realitzacié de les proves complementaries, laboratori clinic, diagnostic per la




imatge, estudis de citologia, citometria, citogenética i biologia molecular, etc.
Anatomia patologica.

Les protesis, catéters, empelts i els hemoderivats.

El suport de la cartera de serveis de FHSIDM que puguin requerir els pacients
oncoldgics com ara cures intensives, nutricio, treball social i rehabilitacié.

2.2. Activitat desenvolupada per I'lICO:

Atencié ambulatoria a les consultes externes.

Suport a I'atencid dels tractaments d’FHSIDM de dia, pel que fa a la gesti6 del
coneixement, els medicaments associats a I'activitat d’aquesta area i I'atencio
immediata urgent durant la infusié de medicaments.

Consultors clinics sempre que es requereixi una valoracié puntual
oncohematologica, a I'atencié de pacients hospitalitzats, mitjancant sol-licitud
d’interconsulta per part del servei de FHSIJDM on el pacient esta ingressat, el qual
és el responsable de I"atencié hospitalaria dels pacients.

Consultors per al Servei d’Urgencies quan es requereix una valoracié puntual
oncohematologica.

Participacié i coordinacié dels diferents Comitées de tumors del centre i
harmonitzaciéo amb el Centre corresponent de I'lCO, en els casos que escaiguin.
Aquests comités compten amb la participacié dels especialistes d’oncologia
radioterapica de forma periodica.

Realitzacié de proves d’aspirat i biopsies de medul-la Ossia.

Diagnostic integral d’hemopaties malignes.

Suport al Banc de Sang, al laboratori clinic del centre, aixi com I'atencid de pacients
d’hematologia amb patologia no maligna i control de la coagulacié.

Col-locacié d'implants per part de I'oncoleg radioterapic per a I'administracid
posterior de braquiterapia, durant la intervencié quirdrgica de determinats tumors
als hospitals comarcals.

L'ICO no contractara facultatius especialistes que no siguin de I'ambit
oncohematologic.

L’ICO no contractara farmacéutics ni técnics de farmacia per treballar a FHSIDM.

2.3. Activitat desenvolupada per I'lCO en lI'ambit de politica de medicament, en
col-laboracié amb |la farmacia de FHSJDM:

Seleccio dels tractaments onco-hematologics (agents antineoplastics i
immunomoduladors, i suport tractament oncologic) a través de Comissid
Farmacoterapeutica ICO (CFT-ICO) i les subcomissions derivades i, amb
posterioritat analisi i decisié d'implementacié a través del Grup de Treball
d’Atencié farmaceéutica de la xarxa oncologica.

Elaboracié de guies de practica clinica (ICOICSPraxis).

Suport de les activitats indicades a través del programari ESPOQ (Eina de suport al
procés onco-hematologic de quimioterapia).

Adquisicié de medicaments onco-hematologics.

Coordinacié del Grup d’atencié farmaceéutica de la xarxa oncologica.



Tercer.- Model de gestid. Personal

Per a I'execucié d’aquest conveni marc, les entitats que el subscriuen han d’adscriure-hi el
personal que sigui necessari, d’acord amb les respectives disponibilitats, a fi de permetre
I'assoliment dels objectius marcats en el mateix. L’assignacié del personal sanitari per a la
prestacié conjunta dels serveis del present projecte es realitza per decisié de les entitats
implicades, coordinadament i segons els requisits d’expertesa i capacitat determinats per
la coordinacié técnica.

La dotacid inicial es fara d’acord amb la valoracié de necessitats prévia acordada per la
comissié de coordinacio técnica per garantir una aplicacio del projecte sostenible i eficag,
aixi mateix en el marc d’aquesta comissio, les parts aprovaran anualment la seva concreta
assignacié de personal al projecte.

Aguest projecte de gestid compartida s’articula donant compliment al que disposa la
normativa d’aplicacio vigent i, en especial, al que preveuen I'article 8 de la Llei 44/2003, de
21 de novembre, d’ordenacid de les professions sanitaries (LOPS).

El personal afectat per aquest acord de col-laboracié ha de mantenir en tot moment la seva
vinculacié organica amb les respectives entitats proveidores, d’acord amb el régim juridic-
laboral que els correspongui, sens perjudici de la vinculacié funcional amb el centre en qué
es prestin els serveis en cada moment en virtut de I'aplicacié del present projecte de gestid
compartida, i de la seva dependéncia funcional. Aixd0 amb el benentés que quan els
professionals de les entitats de I'alianga estiguin prestant serveis en el marc del present
projecte de gestié compartida presencialment, en general ho faran en dependéncies de
FHSJDM.

Les accions en matéria de recursos humans que, en desenvolupament d’aquest Conveni,
vulguin realitzar les entitats signants, han de seguir els mecanismes de control que puguin
determinar les instruccions i normatives internes de cadascuna d’elles.

La prestacid de serveis conjunts s’efectuara de conformitat amb la normativa vigent en
matéria de prevencid de riscos laborals, amb especial submissié a la Llei 31/1995, de 8 de
novembre de Prevencié de Riscos Laborals i al Reial decret 171/2004, que desenvolupa
I'article 24 de la Llei 31/1995 en matéria de coordinacid d’activitats preventives. En aquest
sentit, les entitats que subscriuen aquest conveni de col-laboracid, estan obligades a
complir, i s’obliguen a fer complir al seu respectiu personal, tota la normativa sobre
prevencio de riscos laborals.

Quart.- Model organitzacié tecnic

Per tal d’assolir el compliment dels objectius del Conveni, s’estableix la seglient
organitzacio técnica:

—  L'activitat assistencial de I'lCO s’integrara a la Historia clinica del centre.

—  Els hospitals de dia, aixi com la resta de dispositius d’atencié oncologica, com ara
les consultes externes, o I’"hospitalitzacid,, son gestionats pels hospitals comarcals.

—  Per a la gestié del medicament oncologic s’utilitzara I’eina digital ESPOQ, amb les
integracions técniques del HIS de FHSIDM comarcal. ESPOQ inclou els esquemes



de tractament, segons els protocols ICO-ICS Praxi, i tots el procés des de la
prescripcid, validacié, preparacid i administracio, aixi com la gestié de I'FHSIDM de
dia pels tractaments oncologics.

— La gestid, compra i seguiment, de la medicacié hospitalaria de dispensacié
ambulatoria (MHDA) es realitza de forma coordinada amb el Servei de Farmacia
del centre sent la responsabilitat final de I'ICO.

—  Pel que fa a la cartera de serveis dels tipus de tractaments sistémics a proveir, sera
actualitzada segons I'evolucié del coneixement i la complexitat d’aquests. Un
exemple és l'actual immunoterapia, que ajustat per aquests criteris, sén
progressivament incorporats en aquest nivell assistencial.

— En el marc de l'evolucid de les necessitats assistencials, es revisa I'ampliacié de
serveis, o creacid de nous dispositius per a mantenir actualitzada I’atencié
oncologica en clau territorial, acordat pel conveni.

—  S’establiran indicadors de seguiment, especialment basats en I'accessibilitat:

o Interval de temps entre Primera Visita - confirmacié diagnostica per
anatomia patologica - primer tractament — tractament consecutius.

o Interval de temps entre sollicitud de prova / exploracions
complementaries — data entrega informe.

—  Elsindicadors s’establiran d’acord amb el tipus de tumor i seguretat clinica

— Es compartira la informacié dels quadre de comandament de les Parts i la
informacié de I'activitat realitzada.

Cinqué.- Recursos materials: Us d’espais i equipaments. Dispositius assistencials de
suport

Per millorar de manera efectiva la qualitat de la prestacid dels serveis assistencials conjunts
objecte d'aquesta alianga estratégica, ambdues entitats proveidores de serveis sanitaris
signants autoritzen expressament la utilitzacié de la part necessaria de I'edifici i dels
equipaments dels seus centres, i garanteixen una adequada posada a disposicié, en el
moment i amb la periodicitat que requereixi I'activitat pactada.

La referéncia a I'Us dels equipaments necessaris inclou també l'accés i Us dels serveis
informatics i sistemes d'informacid de qué disposin cadascuna de les entitats signants, en
les dependéncies on es desenvolupi l'activitat.

Per I'exercici del compliment de les obligacions que es derivin del present conveni de
col-laboracio tant I'lCO com FHSIDM designaran de forma permanent, davant de l'altre, les
persones que duran les funcions de responsable de servei i interlocucions. Aquestes
persones seran les encarregades de definir els circuits i els processos que siguin adequats
per la realitzaci6 de les activitats assistencials i administratives necessaries per al
desplegament d’aquest conveni.

De la mateixa manera, FHSIDM aportara el dispositiu professional de suport necessari
perqué I'equip conjunt de professionals que desenvolupin la tasca assistencial puguin
desenvolupar amb normalitat I'activitat prevista.

Sisé.- Model economic
En el marc del desplegament de la Xarxa oncologica-ICO s’ha treballat un model de



contraprestacié que s’adeqlii als principis de transparéncia, fiabilitat, eficiéncia i
corresponsabilitat de la prestacid assistencial determinada en el present acord amb un
marge de contribucié. L’Annex IV (Model economic) detalla la proposta.

L'activitat d’hospitalitzacidé i d’urgencies sera facturada per FHSIDM, segons l'instrument
regulador de I'encarrec d’aquesta activitat subscrit amb aquest objecte amb el CatSalut, en
tot cas subjecte al compliment del seu propi procediment. Les sessions de FHSIDM de dia,
consulta externa i MHDA sera facturat per ICO directament a CatSalut, igualment segons
I'instrument regulador de I'encarrec d’aquesta activitat subscrit amb aquest objecte amb
el CatSalut D’aquesta manera es garanteix la continuitat de tot el procés ambulatori onco-
hematologic i en especial la gestié del medicament des de la prescripcié fins a la
dispensacié, i va alineada la responsabilitat en I'atencié onco- hematologic i dels
professionals médics amb el procés de facturacié. El centre facturara I'activitat del
programa d’atencié farmaceéutica (PAF) a CatSalut.

Com a contraprestacio dirigida a mantenir I'equilibri economic en la relacié de col-laboracio
ICO-FHSIDM, sempre prevista en termes de reintegrament de costos sense la generacid de
marges de benefici per aquest concepte a cap d’ambdues parts, I'lCO abonara una tarifa de
189,46€ per procés de consulta externa, mesurat segons primera visita facturada i
acceptada per CatSalut i de 223,90€ per sessié d’FHSIDM de dia també facturada i
acceptada per CatSalut. La tarifa proposada compensa els recursos (personal, material i
fisic) posats per FHSIDM i les proves (Pl) que se’n derivin, excloses les técniques NGS per
tumors solids, hematologics o linies germinals que tenen un altre circuit de financament.
Aquestes tarifes es revisaran anualment atenent I’evolucio del cost d’aquestes prestacions.
Tanmateix no es contempla marginalitat.

En benefici d’'un model compartit i de xarxa es contempla un marge de contribucié a cada
centre. Partint d’aquestes premisses, es confeccionara un compte d’explotacié de ICO amb
FHSIDM, segons ingressos i despeses directes i indirectes (sobre el personal facultatiu i no
facultatiu) ajustats a les prestacions detallades.

El resultat es repartira segons detall que constituira el marge de contribucié de ICO al
centre: 35% fix + 15% subjecte a indicadors = 50%.

Per afavorir un model de corresponsabilitzacié s’estableix un variable del 15% subjecte a
I’assoliment d’indicadors consensuats anualment. Per aixo, ICO es compromet a revisar de
forma conjunta i periodica la informacid per garantir transparéencia i eficiencia.

Aquestes condicions seran revisables anualment atenent els criteris que determinen la
quantificacié de la contraprestacid, a les variables informades pels centres i I'evolucié de
les condicions econdmiques. ICO podra garantir aquest model mentre no canvii el sistema
de finangcament i segons equilibri economic institucional. En cas de desequilibri economic
caldra revisar el percentatge del marge de contribucio.

Les parts acorden I'establiment de tres indicadors (vegeu Annex Il).
Facturacié activitat i medicacié oncohematologica:




L'ICO facturara al CatSalut I'activitat ambulatoria que realitzi a pacients oncohematologics,
aixi com les activitats realitzades a I'FHSIDM de dia corresponents a pacients d’oncologia
medica i hematologia clinica, en tot cas de manera condicionada a la subscripcié dels
encarrecs de prestacié d’activitat entre I'ICO i el CatSalut que aixi ho contemplin els
convenis i clausules, i comptant amb el previ compliment del corresponent procediment
segons la normativa aplicable. A tal efecte, FHSJDM es compromet a proporcionar
informacié amb fitxers automatitzats, el segon dia laborable de cada mes, amb les variables
d’activitat que s’hagin realitzat, i que es detallen en I’Annex Ill.

La medicacié onco-hematologica, prescrita pels metges de I'ICO, sera facturada a CatSalut
directament per I'lCO, amb la informacié generada des d’ESPOQ, en tot cas subjecte a les
mateixes condicions relacionades al paragraf anterior. El CatSalut, a tal efecte, assignara a
I'ICO la DMA corresponent.

En I'ambit de la medicacié es compartira la informacid corresponent a consum, inventari,
estocs i facturacio relacionada amb els farmacs ICO, mitjancant fitxers especifics d’ESPOQ
i/o altres Annexos.

La facturacié a tercers (mutues i privats) la realitzara FHSIDM. L’'ICO tindra dret a una
contraprestacié economica a carrec de I'FHSIDM per la facturacié a tercers (mutues i
privats) de la medicacié onco-hematologica comprada per part de I'ICO. La compensacio es
fara a fi d’any en el tancament del conveni.

L'ICO també tindra dret a la contraprestacio a carrec de FHSIDM per la Medicacié onco-
hematologica utilitzada a hospitalitzacio.

Assumpcio de despeses:

FHSIDM assumira com a propies totes les despeses que generi I'atencid dels compromisos
contemplats en el pacte 2.1 precedent, relatius als serveis de suport de l'activitat
facultativa, aixi com les de tot el personal no facultatiu vinculat a les prestacions
d’oncohematologia que son objecte d’aquest conveni.

L'ICO assumira com a propies totes les despeses que generi I'atencié dels compromisos
contemplats en el pacte 2.2. precedent. Significativament, assumira tots els costos laborals
i de seguretat social derivats de I'assumpcid del personal facultatiu a qué fa referencia el
pacte tercer precedent, aixi com la compra de medicaments oncologics.

Gestio de la facturacio:

Les Parts establiran els mecanismes que siguin adequats per tal de fer possible i agilitar la
gestié de la facturacié segons els termes establerts en aquest acord i mantindran a la
reciproca disposicio els registres i documents acreditatius de llurs activitats. La liquidacié
es pacta a 30 dies comptats des de la data d’emissio de la factura o, en el seu defecte, en
el mateix periode que aplica el CatSalut per a pagar I'activitat contractada als hospitals.



Sete.- Politica del medicament

7.1. Compra médicament:

L'ICO realitzara la gestio de compra dels farmacs subministrats a pacients oncologics i
hematologics corresponent al grup L de la classificacid ATC, concretament dels grups de
medicaments citostatics, immunoterapia, anticossos monoclonals i factors estimulants de
colonies detallats en Annex | i incloura en els seus expedients de compra les necessitats
dels malats atesos a I'FHSJDM. La incorporacié de nous farmacs no presents en |I’Annex Il
seran definits en el si del grup de treball d’atencié farmaceéutica de la Xarxa oncologica.

7.2. Aprovisionament:

L’ICO realitzara la gesti6 d’aprovisionament, dels farmacs inclosos en la llista Annex | (grups
citostatics, anticossos monoclonals, i factors estimulants de colonies) de la farmacia de
I’FHSIDM, el qual, es compromet a col-laborar en la gestid i control administratiu d’aquesta
activitat segons el circuit descrit a I’Annex Il.

7.3. Sistemes d’informacio:

S’adaptara el programa de gestié de la quimioterapia (ESPOQ) ja implantant, en el moment
gue es cregui oportu per part de les dues institucions i d’acord amb els requisits técnics i
de funcionalitat que es precisin (integracid de sistemes, circuits...) en aquest procés.

7.4. Facturacid al Servei Catala de la Salut i tercers:

La medicacié onco-hematologica, inclosa en Annex Il, prescrita per metges de I'lICO, sera
facturada a CatSalut directament per I'lCO, amb la informacid proporcionada per 'ESPOQ,
ajustant-se a l'instrument regulador d’encarrec d’activitat subscrit amb el CatSalut, en tot
cas subjecte al seu propi procediment. El CatSalut a tal efecte assignara a I'ICO la DMA
corresponent.

La facturacio a tercers (mutues i privats) la realitzara I'FHSIJDM. L’ICO tindra dret a una
contraprestacié economica a carrec de I'FHSIDM per la facturacié a tercers (mutues i
privats) de la medicacié onco-hematologica comprada per part de I'ICO. La compensacio es
fara a fi d’any en el tancament del conveni.

L'ICO també tindra dret a la contraprestacié a carrec de I'FHSIDM per la medicacidé onco-
hematologica utilitzada a hospitalitzacio.

7.5. Obligacié d’informacid periodica:
Les dues Institucions es comprometen a compartir la informacid corresponent a I’activitat,
consums i facturacié relacionada amb els farmacs enumerats a I’Annex IV, mitjancant
fitxers especifics d’ESPOQ i/o d’altres.

7.6. Gestio d’estocs i control de caducitats:
El centre comarcal és responsable de la gestié d’estocs. En el cas de medicacié que es pugui
caducar, s’informara a ICO per a fer la gestid corresponent abans de la seva caducitat final.

7.7. Medicacid utilitzada per altres serveis del centre:
En el cas que altres especialitats del centre utilitzi medicacié comprada per ICO, o en ambits




com hospitalitzacid i sociosanitari, es compensara al final de I'any en el tancament de
conveni.

Vuite.- Responsabilitats administratives i civils

Les Parts declaren expressament disposar de les autoritzacions administratives pertinents
per acomplir les seves activitats, aixi com disposar d’una asseguranca de responsabilitat
civil professional que cobreixi adequadament I'activitat que despleguin els seus
professionals que en cada moment estiguin afectats per aquest Conveni.

Aixi mateix, es comprometen expressament a mantenir en tot moment durant la vigéncia
d’aquest Conveni la validesa i la vigéncia de les expressades autoritzacions i assegurances.

Nove.- Seguiment del Conveni

Es constitueix una comissié de coordinacid técnica i de seguiment que té com a funcié
principal vetllar pel desenvolupament operatiu del conveni en totes les seves dimensions,
a més de facilitar la coordinacié tecnica per promoure el compliment dels seus objectius,
prioritzar les actuacions i la concrecio de les fites i objectius anuals de les actuacions en ell
previstes, elaborar un informe anual de seguiment de les actuacions desenvolupades en
execucio d’'aquest.

Aguesta Comissido és I'0Organ responsable en I'ambit técnic del desplegament i bon
funcionament del present Conveni i dels possibles convenis especifics de desplegament
gue es puguin subscriure a la seva empara i, en general, de I'execucié d’aquest Projecte de
gestié compartida.

Aguesta Comissio es podra reunir plenariament o per arees funcionals d’interes, segons els
termes que en cada cas es requereixi revisar.

La Comissio estara formada per tres persones en representacié de CatSalut, designades per
la seva direccid, tres persones en representacié de I'ICO, designades per la seva direccié
general i tres persones en representacié de FHSIDM, designades per la gerencia. Per un
millor assoliment de les funcions encomanades, la Comissié podra convidar a les seves
sessions, amb veu i sense vot, els professionals de les respectives organitzacions
competents per rad dels assumptes a tractar; i els experts de reconegut prestigi que puguin
aportar criteri técnic a la presa de decisions que formin part dels assumptes que formin
part de I'ordre del dia de les reunions.

La Comissié es reunira amb una periodicitat minima de dos cops I'any amb caracter
ordinari, i amb caracter extraordinari a instancia de qualsevol de les Parts. La mateixa
Comissid ha d’establir la forma de la convocatoria, el lloc de celebracio, la fixacio de I'ordre
del dia, aixi com allo que consideri necessari per al seu funcionament.

En qualsevol cas, s’ha d’aixecar acta de les reunions, que ha de ser signada per tots els
assistents en senyal de conformitat amb el seu contingut, on s’han d’incloure els temes
tractats i els acords presos.



Dese.- Suport i coordinacio institucional

El CatSalut participa en la subscripcié d’aquest conveni com a férmula per donar suport
institucional al projecte de gestid en atencié onco-hematologica que s’hi regula i, des del
planol de la coordinacid, per preveure les accions que li correspondra impulsar amb
I'objectiu de facilitar el seu desenvolupament.

En conseqiiencia , les parts accepten que de la seva formalitzacié no se’n desprén
I’establiment de drets i obligacions que li puguin resultar directament exigibles. En
qualsevol cas, el CatSalut procurara que les relacions d’encarrec d’activitat que estableixi
tant amb I'lCO com amb FHSIDM en el marc del SISCAT s’ajustin al que disposa el present
conveni (amb el benentés que la subscripcid dels instruments reguladors dels referits
encarrecs necessariament se sotmetra al compliment dels procediments administratius i
les normes substantives que resulten de preceptiva aplicacié i als resultats que se’n
desprenguin).

Onzé.- Durada i resolucié anticipada del Conveni

Aquest Conveni entrara en vigor el dia 1 de gener de 2025 per un periode de quatre anys i
es podra prorrogar per un periode maxim de quatre anys addicionals, sempre que les Parts
ho manifestin de manera expressa i per escrit.

Anualment se subscriuran les clausules addicionals al conveni, que I'entitat es compromet
a signar, en les quals s’especificaran I'activitat i la contraprestacié economica.

Amb la signatura d’aquest Conveni, queden automaticament sense efecte els convenis,
prorrogues i addendes que s’hagin subscrit anteriorment sobre el mateix objecte o
proposits que poguessin estar vigents.

Seran causes de resolucié anticipada, inclosa qualsevol de les seves prorrogues:

a) Mutu acord de les Parts.

b) La finalitzacio dels objectius del Conveni, que correspondra decidir al CatSalut un
cop escoltada la Comissié.

c) Impossibilitat manifesta, legal o material, de donar compliment als pactes o
d’assolir els objectius del Conveni.

d) Incompliment manifest dels acords convinguts per les Parts.

Atesa la pluralitat de les Parts i la mUtua dependéncia en termes de col-laboracié per assolir
els objectius del Conveni, la resolucié unilateral anticipada per una de les Parts, s’ha de
posar en coneixement de la Comissié de Seguiment, amb una antelacié minima de tres
mesos, per tal que aquestes estudiin la millor férmula de desvinculacié a I’efecte de reduir,
en la mesura que sigui possible, els seus efectes perjudicials, i sempre amb la ratificacié del
CatSalut.

En cas de resolucid anticipada, s’haura de garantir la continuitat de la prestacié dels serveis.

Dotze.- Confidencialitat i proteccio de dades
Les Parts es comprometen a complir i fer complir la Llei organica 3/2018, de 5 de desembre,



de proteccié de dades personals i garantia dels drets digitals i el Reglament (UE) 2016/679
del Parlament i del Consell, de 27 d’abril de 2016, relatiu a la proteccié de dades de les
persones fisiques i a la lliure circulacié d’aquestes dades i pel qual es deroga la Directiva
95/46/CE, i qualsevulla normativa que la substitueixi o complementi.

Tot el personal que depengui, directa o indirecta, de les Parts, que puguin tenir accés a
dades de caracter personal restara subjecte a aquesta obligacié de compliment i, en
conseqliencia, en el marc de les seves respectives organitzacions, adoptaran les mesures
adequades per a complir la norma i, per tant, s’exclou tota possibilitat de tractament,
divulgacid o cessié que no estigui autoritzada expressament per la part afectada o que
vingui imposada legalment.

Les obligacions de confidencialitat i proteccié de dades personals subsisteixen en el temps
de manera indefinida amb independeéncia de la vigéncia d’aquest Conveni.

La vulneracio del deure de confidencialitat sobre les dades esmentades o de qualsevol altra
obligacié derivada de la legislacié de proteccié de dades de caracter personal, sera causa
de resolucioé del conveni.

Tretzé.- Coordinacioé d’Activitats Empresarials

Ambdues entitats, en aplicacié de la normativa en matéria de prevencio de riscos, tal com
concreta 'article 24 de la Llei 31/1995, de 8 de novembre, |'article 3 de la Llei 54/2003, de
12 de desembre, aixi com el Reial decret 171/2004, de 30 de gener, establiran el marc de
cooperacio per tal d'implantar la Coordinacié d’Activitats Empresarials.

Catorze.- Formalitzacié del Conveni

En cas que els signants del conveni requereixin I'autoritzacid prévia d’un organ superior de
I'entitat que representen, han d’acreditar la seva obtencié. En cas contrari, el conveni
restara condicionat a la corresponent ratificacid; sense perjudici que quan aquesta es
produeixi, els seus efectes es produeixin des de la data establerta en el pacte onze.

Quinze.- Naturalesa juridica, resolucié de conflictes i jurisdiccio

Aqguest Conveni té naturalesa administrativa i resta exclos de la regulacié que conté
la Llei 9/2017, de 8 de novembre, de contractes del sector public, d’acord amb el
gue estableix I'article 6.1. Les Parts es comprometen a resoldre de comu acord, en
el si de les Comissions de coordinacid previstes en la clausula vuitena del present
conveni, les discrepancies que puguin sorgir sobre la interpretacid,
desenvolupament, resolucid i efectes que poguessin derivar-se de la seva aplicacié.

Aixi mateix, la modificacié del contingut del conveni requerira I'acord unanime de tots els
signants.

En qualsevol cas, les qiestions litigioses que I'execucidé i compliment del present conveni
puguin suscitar entre les Parts, seran competéncia de I'ordre jurisdiccional contencids
administratiu. Les Parts amb renuncia expressa als seus propis furs, se sotmeten a la
jurisdiccio dels tribunals de la ciutat de Barcelona.



| com a prova de conformitat, les Parts signen digitalment aquest document en el lloc on
es troben les seves respectives seus i a la data de la darrera de les signatures digitals.

Alfredo Garcia Diaz
Director del Servei Catala de la Salut

39682771 C Firmado digitalmente
JOAN MARIA faieaner -
BRUNET (R; 5856380

Fecha: 2025.07.11

Q5856383D) 11:46:49 +0200'

Joan Brunet Vidal
Director general de I'Institut Catala
d’Oncologia

Firmado digitalmente

33875232G por 33875232G

JORGE TRELIS (R:
JORGE TRELIS ot

(R: G08356024) Fecha: 2025.07.14
13:38:50 +02'00'
Jordi Trelis Navarro
Director general
Fundacio Sant Joan de Déu de Martorell



ANNEX I. Circuit d’aprovisionament
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ANNEX Il. Indicadors consensuats

Accessibilitat

Descripcid:

Percentatge de sessions d’inici de prescripcié endarrerides més de 24 hores respecte a la
data d’inici referida a la prescripcid.

Calcul:
100 x Sessions d’inici de prescripcid programades amb data superior a 24h a la data
consignada a la prescripcié / Total de prescripcions de tractaments d’hospital de dia.

Valor desitjat:
<15%

Valoracié:

<15% =+ 5%

Del 15% al 30% = Percentatge calculat proporcionalment entre + 5% i + 0%
Respectivament

>30% = + 0%

Seguretat de pacients

Descripcié:

Tant per mil d’extravasacions de medicaments de tractaments sistémics actius administrats
a I’FHSJIDM de dia.

Calcul:
1000 x Extravasacions registrades / Total de medicaments de tractaments sistémics actius
administrats a I’hospital de dia

Valor desitjat:
<1%o i garantia de registre

Valoracié:

<1%0=+5%

Del 1%. al 2%o0 = Percentatge calculat proporcionalment entre + 5% i + 0% respectivament
> 2%0 =+ 0%

Qualitat de la informacié

Descripcid:

Lliurament mensualment la informacid relativa a l'activitat de les especialitats médiques
ICO: activitat realitzada i activitat sol-licitada. en el format establert.

Valoracid:

Si, parcial o no.

Si=+5%

Compliment parcial = Percentatge a definir per la comissié de seguiment
No =+ 0%



ANNEX Ill. Informacié periodica per facturacié

Fitxers
FITXER XARXA ICO
Fitxer 1
Variables Personal
CIp Codi d'identificacio
Sexe Sexe
Dist. Districte municipal residéncia
Pais Pais de residéncia
Historia Niamero d’histéria clinica
DNI DNI
CGl Cognom 1
CG2 Cognom 2
MNom Nom
Dnaix Data Naixement
Adreca
Poblacio
Provincia
Comunitat Autonoma
Codi Postal
Teléfon
NASS Num. Seguretat social




Fitxer 2

Relatives al Procés

Historia Nimero d’historia clinica

T act Tipus d'activitat

Prestacio Activitat programada/realitzada
Descripcic Prestacid Text

Quantitat

Estat Prestacio

Finan Régim econdmic

D_ingres Data d'inici d’assisténcia
H_ingres Hora d'admissid

C_ingres Circumstancies

Pr_ingres Procedéncia

D alta Data final d'assisténcia

H_alta Hora d'alta

C_alta Circumstancies d'alta

| Ser_Gestor Servei assistencial que realitza
uT Unitat tractament

Metge Realitzador

UP_desti

Unitat proveidora de desti

Programa Programa especific

Num_assis Namero assisténcia/Cas/Episodi
Num_maoviment

Asseguradora

Num Autoritzacid

SIFCO/FISS Num SIFCO/FISS

Data Sol-licitud Cita

Hora Sol-licitud Cita

Data programacio cita

Hora programacid cita

Data cita

Hora Cita

Data Admeés

Hora Admes

Data Curs

Hora Curs

Data Conclos/Realitzat

Hora Conclés/Realitzat

Servei Sol-licitant

Metge Sol-licitant




Clinic-Assistencials

Dp Diagndstic principal

D51 Diagndstic secundari (1)
D52 Diagndstic secundari (2)
D053 Diagndstic secundari (3)
D54 Diagnostic secundari (4)
D55 Diagndstic secundari (5)
D56 Diagnostic secundari (6)
DS7 Diagnostic secundari (7)
D58 Diagnostic secundari (8)
D59 Diagndstic secundari (9)
CEl Causa externa (1)

CE2 Causa externa (2)

CE3 Causa externa (3)

CE4 Causa externa (4)

CE5 Causa externa (5)

PP Procediment principal
P51 Altre procediment (1)
P52 Altre procediment (2)
P53 Altre procediment (3) Alfanumérica
P54 Altre procediment (4)
P55 Altre procediment (5)
P56 Altre procediment (&)
P57 Altre procediment (7)
PX1 Procediment Exterior Pral
PX2 Altre procediment




Dades per facturaciéo de medicaments

cip

Mumero d'histdria Clinica

DNI

Cognom 1

Cognom 2

MNom

Data de Naixement dd.mm,.aaaa

Sexe M/F

Adreca

Poblacis

Codi Postal

Provincia

Pais

Teléfon

MNASS

Numero d'Episodi

Codi Unitat de tractament

Descripcio UT

Codi Servei Medic

Descripcio Servei Meédic
Data Administracid/Dispensacid dd.mm,.aaaa
Hora Administracid/Dispensacic hhmmss

Codi Nacional/Farmacia Medicament

Descripcio Especialitat

Dosi prescrita/dispensada/administrada

Unitats de la dosi (mg, g, ...)

Quantitat d'unitats dispensades/utilitzades

Codi Unitat Productiva Procedéncia




ANNEX IV. Model economic

El model economic de I'Institut Catala d’Oncologia s’ha de basar en el model assistencial,
per tal garantir un procés basat en resultats, qualitat i excel-leéncia on el pacient és el centre.

Ha de ser un model homogeni a tots els territoris i tota la xarxa d’hospitals. Ha de ser
transparent, amb indicadors de corresponsabilitzacid i que permeti compartir eficiencies i
sinérgies.

Les entitats hem de poder compartir la informacid en benefici de I'eficiencia i la
transparéncia amb un objectiu comu. Com no pot ser d’altra manera, tota la xarxa ha de
sortir reforcada i cal tenir en consideracid el sistema de financament de ICO com a punt
d’equilibri. Per tal de poder donar una bona resposta a la xarxa (oncolegs/hematolegs,
medicacid, sistema informacid) cal tenir un “CORE” important.

L'activitat d’hospitalitzacié i d’'urgéncies sera facturada per FHSJDM segons contracte amb
CatSalut.

Pel que fa a I'activitat ambulatoria i gestié del medicament:

Les sessions d’HD, CEX i MHDA sera facturat per ICO directament a CatSalut. D’aquesta
manera es garanteix la continuitat de tot el procés ambulatori i en especial la gestid del
medicament des de la prescripcié fins la dispensacio.

Anivell de recursos, ICO proporcionara els facultatius necessaris, la medicacid i la integracié
amb ESPOQ. Els centres proporcionaran la infermeria necessaria i recursos administratius
aixi com recursos fisics i material sanitari. Es per aixd que ICO pagara a cada centre en funcié
del nombre de HD i de tot el procés de consulta externa realitzat (mesurat segons nombre
de primeres visites fetes). La tarifa proposada compensa els recursos (de personal, material
i fisic) posats per cada centre i les proves (PI) que se’n derivin, excloses les de genética que
tenen un altre circuit de financament. Segons els calculs basats en estudi de costos es
proposa una tarifa de 189,46€ per procés de consulta externa, mesurat segons primera
visita facturada i acceptada per CatSalut i 223,90€ per sessié d’FHSIDM de dia facturada i
acceptada per CatSalut. Tanmateix es pagara sense marginalitat. Anualment es revisara
aquestes tarifes segons evolucio del cost.

Partint d’aquestes premisses, es confeccionara un compte d’explotacié de ICO amb cada
centre segons ingressos i despeses directes i indirectes ajustats a les prestacions detallades.
El resultat amb cada centre es repartira de la seglient manera:

35% fix + 15% subjecte a indicadors = 50%.

El detall d’ingressos i despeses que han de composar el PiG és:

INGRESSOS ICO:
Ingressos CatSalut HD
Ingressos CatSalut CEX
Ingressos CatSalut MHDA



DESPESES ICO:

Prestacio serveis HD ( n * 219,42¢€))

Prestacions serveis CEX (primeres * 185,67€)
Consum medicaments (MHDA)

Despesa de personal (sous i salaris + SS)

Despesa desplacament del personal

Despesa indirecta ( 15% de la despesa de personal)
ESPOQ (repartiment de costos integracio)

RESULTAT INICIAL (INGRESSOS — DESPESES)
Repartiment: 50 % (35% + 15%)

RESULTAT FINAL
El compartir el compte d’explotacié amb cada centre permet un exercici de transparencia
i optimitzacio.

ICO podra mantenir aquest model mentre no canvii el model de finangament i segons
equilibri economic institucional. En cas de desequilibri caldra revisar el percentatge de
repartiment conjuntament.
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