PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS DEL ACUERDO MARCO PARA LA
CONTRATACION DE LA ASISTENCIA SANITARIA CONCERTADA PARA LOS
FUNCIONARIOS DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CACERES INGRESADOS CON
ANTERIORIDAD AL 1 DE ABRIL DE 1993, Y SUS CORRESPONDIENTES
BENEFICIARIOS.

CAPITULO 1
Objeto del acuerdo marco, alcance de la acciéon protectora y ambito de
aplicacién

Clausula 13.- Objeto.
1.1 Objeto del acuerdo marco y alcance de la acciéon protectora.

El objeto de este acuerdo marco es asegurar el acceso a la prestacién de asistencia
sanitaria en el territorio nacional a los funcionarios de carrera en activo del
Ayuntamiento de Caceres y sus Organismos Auténomos, que de acuerdo con el Real
Decreto 480/1993, de 2 de abril, quedaron integrados en el régimen general de la
Seguridad Social, y respecto de los cuales, segun la disposicion transitoria 5, apartado
3 de dicha norma, se acordd que esta prestacidon se hiciera a través de entidades
privadas, siempre con la intensidad y la extension previstas en el sistema nacional de
salud, cuya normativa se ha de aplicar de forma supletoria en todo lo que este pliego
y el de Clausulas Administrativas Particulares no prevean. Esta asistencia sanitaria ha
de incluir ademas a los beneficiarios de este colectivo.

Las contingencias cubiertas por este acuerdo marco son las derivadas de enfermedad
comun o profesional, lesiones derivadas de accidente, cualquiera que sea la causa,
incluso si se trata de un acto de terrorismo, y por embarazo, parto y puerperio, asi
como las actuaciones preventivas recogidas en los conciertos suscritos por la
Mutualidad de Funcionarios Civiles del Estado con entidades de seguro para el
aseguramiento de la prestacién de asistencia sanitaria en territorio nacional a los
mutualistas y demas beneficiarios de la misma que hayan optado por recibirla a través
de entidades de seguro, durante el afio 2014.

La asistencia sanitaria se prestard conforme a la Cartera de Servicios establecida en
este Pliego y en el Concierto de MUFACE que incluird, cuando menos, la Cartera
Comun de Servicios del Sistema Nacional de Salud, (en adelante SNS), de acuerdo
con lo establecido en la Ley 14/1986, General de Sanidad, de 25 de abril, y la Ley



16/2003, de 28 de mayo, de cohesion y calidad del Sistema Nacional de Salud y sus
respectivas normas de desarrollo.

Para hacer efectiva la prestacion de la asistencia sanitaria integral conforme a tal
Cartera de Servicios, la Entidad adjudicataria (en adelante, Entidad) pondra a
disposicién de los beneficiarios adscritos a ella (en adelante, asegurados), todos los
medios propios o concertados precisos (en adelante, medios de la Entidad) de
conformidad con lo que se establece en la clausula 22 de este Pliego. Si
excepcionalmente la Entidad no dispusiera de tales medios, se hard cargo
directamente del gasto ocasionado por la utilizacion de medios no concertados de
conformidad con las cldusulas de este Pliego.

Asimismo, la Entidad se obliga a la cobertura de la asistencia sanitaria transfronteriza
de su colectivo protegido, conforme a la Directiva 2011/24/UE, del Parlamento
Europeo y del Consejo, de 9 de marzo, relativa a la aplicacién de los derechos de los
pacientes en la asistencia sanitaria transfronteriza y a la normativa para su
transposicion al ordenamiento juridico espafiol. El ejercicio del derecho por parte de
los beneficiarios, su alcance, las condiciones, requisitos y procedimiento para el
reembolso de los gastos por dicha asistencia se establecen en el Anexo 1 del Concierto
de MUFACE 2014.

Por su parte y al mismo fin, el Ayuntamiento de Cdaceres se obliga a abonar a la
Entidad la cantidad por mes y persona que se prevé en el Pliego de Clausulas
Administrativas particulares.

1.2 Colectivo protegido.

A los efectos del presente acuerdo marco son beneficiarios los funcionarios de carrera
en activo del Ayuntamiento de Céceres y sus Organismos Autéonomos y sus
beneficiarios, que, de acuerdo con el Real Decreto 480/1993, de 2 de abril, quedaron
integrados en el régimen general de la Seguridad Social, y respecto de los cuales,
segln la disposicién transitoria 5, apartado 3 de dicha norma, se acordd que esta
prestacién se hiciera a través de entidades privadas, y a los que esta Ayuntamiento
haya reconocido dicha condicién y haya adscrito a la Entidad a efectos de su asistencia

sanitaria.

El colectivo de usuarios asegurados, tanto titulares como beneficiarios, del objeto del
acuerdo marco abarcard la relacién de personas que se adscriban al mismo y que se
comunicard a los adjudicatarios antes del inicio de la vigencia de los correspondientes
contratos. Se entenderdn también incluidas las personas que en el futuro, y dentro del
plazo de vigencia del acuerdo marco, sean comunicadas como Altas en el citado
colectivo por parte del Ayuntamiento a los adjudicatarios de los contratos. Asimismo,
se entenderdn excluidas aquellas personas que sean comunicadas, de la misma forma,

como Bajas en el citado colectivo.



1.3 Nacimiento y extincion del derecho a recibir la asistencia sanitaria de la
Entidad.

1.3.1 El derecho a recibir la asistencia sanitaria por la Entidad comienza en la fecha en
que hayan quedado adscritos a la Entidad por los servicios del Ayuntamiento, sin que
existan plazos de carencia para ningun tipo de asistencia.

1.3.2 A los efectos citados se presume, en todo caso, que el recién nacido esta
adscrito a la Entidad que atienda a la madre desde el mismo momento del parto hasta
transcurrido un mes. A partir de entonces, el citado derecho queda condicionado a la
formalizacion de la adscripcidn con los consiguientes efectos econdmicos.

1.3.3 El derecho de los asegurados se extingue, en cualquier caso, en la fecha en que
los servicios del Ayuntamiento acuerden su baja por dejar de concurrir los requisitos o
supuestos de hecho que permitian en cada caso estar protegido por este acuerdo
marco.

1.4 Beneficiarias de la asistencia sanitaria por maternidad.

Ademés de las funcionarias y beneficiarias incluidas en la cldusula 1.2, son también
beneficiarias por maternidad, a los efectos del presente acuerdo marco, las cényuges
de los asegurados o aquéllas que convivan con ellos en relacién de pareja con caracter
estable, aln cuando no relunan la condicion de benficiarias en el correspondiente
documento de afiliacién. En este caso, la asistencia cubre la preparacién al parto, asi
como la patologia obstétrica del embarazo, parto y puerperio.

1.5 Cambio de Entidad prestadora de la asistencia sanitaria.

1.5.1 Sin perjuicio de la posibilidad de optar por recibir ia asistencia sanitaria a través
de la red sanitaria publica, de acuerdo con lo previsto en la disposicién adicional
séptima del Real Decreto 1192/2012, de 3 de agosto, por el que se regula la condicidén
de asegurado y de beneficiario a efectos de la asistencia sanitaria en Espafia, con
cargo a fondos publicos, a través del Sistema Naciona!l de Salud, los titulares adscritos
a la Entidad podran optar por recibir la asistencia sanitaria para si y sus beneficiarios a
través de otra de las entidades firmantes de este acuerdo marco en los siguientes
supuestos:

a.- Con caracter ordinario, durante el mes de enero. Este derecho podrd ejercitarse
por una sola vez.

b.- Con cardacter extraordinario, a lo largo de toda la vigencia del Acuerdo marco
cuando se dé alguna de las siguientes circunstancias:

1.- Cuando el asegurado obtenga la conformidad expresada por escrito de las dos



entidades afectadas. Este supuesto incluye también el cambio a la Entidad desde la
red sanitaria publica.

2.- Cuando, por concurrir circunstancias objetivas que justifiquen el cambio de una
pluralidad de titulares afectados por el mismo problema de asistencia sanitaria, el
Ayuntamiento acuerde la apertura de plazo especial de eleccién de Entidad.

La fusién de la Entidad con otra u otras de las adjudicatarias del Acuerdo marco no
llevard aparejada la apertura de un periodo de cambio extraordinario, quedando
automaticamente adscritos a la Entidad absorbente o resultante de la fusion los
beneficiarios que, en el momento de la fusidn, se encontraran adscritos a la/s
Entidad/es extinguida/s o a cada una de las entidades fusionadas, y obligandose la
Entidad absorbente resultante, desde ese momento, a garantizar todos sus derechos
en los términos previstos en el presente Acuerdo marco.

1.6 Tarjeta sanitaria.

1.6.1 Una vez formalizados los contratos las entidades aseguradoras entregaran a los
asegurados una tarjeta sanitaria provisional, o cualquier otro documento que haga
posible la utilizacion de los medios concertados desde el momento del alta.

Posteriormente, procederdn a emitir la correspondiente tarjeta sanitaria, que serd
enviada al domicilio del funcionario o beneficiario en el plazo méximo de siete dias
habiles desde la efectiva comunicacion.

1.6.2 En la tarjeta debera figurar de forma destacada el teléfono gratuito y Unico para
todo el territorio nacional disponible las 24 horas de todos los dias del afio, previsto en
la cldusula 3.1.1.c) al que el asegurado pueda {lamar en caso de urgencia o
emergencia sanitaria. En todo caso en el anverso de la tarjeta constara el nUmero de
afiliacién del funcionario o beneficiario.

1.6.3 En el plazo de un mes, a contar desde la formalizacién del contrato, todos los

funcionarios y beneficiarios adscritos a la entidad recibirdn una nueva tarjeta
identificativa con los requisitos previstos en el apartado anterior.

CAPITULO 2
Cartera de servicios

Cldusula 22.- Cartera de servicios.

2.1 Normas generales.



2.1.1 La asistencia sanitaria a los funcionarios del Ayuntamiento de Cdceres y sus
beneficiarios se prestarda conforme a la Cartera de Servicios establecida en el
Concierto suscrito por MUFACE con entidades de seguro para el aseguramiento del
acceso a la prestacidn sanitaria en el territorio nacional a los mutualistas y demas
beneficiarios de la misma que hayan optado por recibirla a través de entidades de
seguro, durante el afio 2014.

La Cartera de Servicios es el conjunto de servicios, técnicas o procedimientos,
entendiendo por tales cada uno de los métodos, actividades y recursos basados en el
conocimiento y experimentacion cientifica, mediante los que se hacen efectivas las

prestaciones sanitarias.

2.1.2 La Cartera de Servicios objeto de este Acuerdo marco comprenderd, como
minimo, las prestaciones contenidas en la Cartera Comun de Servicios del SNS, con el
contenido que, en cada momento, determine la normativa sanitaria de aplicacién al
mimso y las especificidades que se recogen en el Capitulo 2 del Concierto de MUFACE.

2.1.3 La Cartera de Servicios objeto del contrato se estructura en las siguientes
prestaciones:

a.- Atencion Primaria.

b.- Atencién Especializada.

c.- Atencion de Urgencias y Emergencias.

d.- Programas Preventivos.

e.- Cuidados Paliativos.

f.- Rehabilitacion.

g.- Salud bucodental.

h.- Prestaciones farmacéuticas y con productos dietéticos.

i.- Transporte para la asistencia sanitaria.

j.- Otras prestaciones (Podologia, terapias respiratorias y prestacion ortoprotésica).

2.1.4 Las prestaciones incluidas en la Cartera de Servicios se garantizan mediante la
provisién de recursos asistenciales necesarios por niveles y ambitos geogréficos y de
poblacién establecidos en el Capitulo 3 del Concierto y el Anexo 3. con los
procedimientos y normas de utilizacién de estos medios que se describen en el
Capitulo 4. En el Anexo 5 se enumeran los servicios que requieren autorizacion previa
de la Entidad y se establece el procedimiento para su tramitacion y obtencién, en su
caso.

2.1.5 La entidad impulsarad actuaciones orientadas a potenciar la coordinacién entre
los niveles de Atencidon Primaria, Atencién Especializada y Servicios de Urgencias y
Emergencias, con objeto de garantizar la continuidad asistencial y la atencién integral
de los pacientes.



2.2 Cartera de Servicios de Atencion Primaria.

La Atencién Primaria es el nivel basico e inicial de atencidn sanitaria y se facilitard por
especialistas en medicina familiar y comunitaria o médicos generalistas, especialistas
en pediatria y profesionales de enfermeria, sin menoscabo de la colaboracidén de otros

profesionales e incluye:

a.- La asistencia sanitaria a demanda, programada y urgente, tanto en la consulta
como en el domicilio del enfermo.

b.- La indicacion o prescripcion y la realizacién, en su caso, de procedimientos
diagnosticos y terapéuticos.

c.- Atencion paliativa a enfermos terminales.

2.3 Cartera de servicios de atencién especializada.

La Atencién Especializada incluye las actividades asistenciales, diagnosticas,
terapéuticas y de rehabilitacién y cuidados paliativos, asi como aquellas de prevencién
cuya naturaleza hace necesaria la intervencién de médicos especialistas y comprende:

a.- Asistencia especializada en consultas.

b.- Asistencia especializada en hospital de dia médico o quirdrgico.
c.- Hospitalizacion en régimen de internamiento.

d.- Hospitalizaciéon domiciliaria.

e.- Procedimientos diagnosticos y terapéuticos.

2.4 Cartera de Servicios de Atencion de Urgencia y Emergencia.

Es aquella que se presta al paciente en los casos en que su situacidn clinica obliga a
una atencidn sanitaria inmediata. Se dispensa tanto en centros sanitarios como fuera
de ellos, incluyendo el domicilio del paciente y la atencién in situ, durante las 24 horas
del dia todos los dias del afio, mediante la atencién médica y de enfermeria y con la
colaboracién de otros profesionales, comprende ademas:

2.4.1 La atencion telefénica, a través del Centro Coordinador de Urgencias y
Emergencias de la entidad, previsto en la cldusula 3.1.1.c), que incluye la informacidn
y asignacion de los recursos propios o en coordinacion con los servicios de
emergencias del 112 con objeto de ofrecer la respuesta mas adecuada a la demanda
asistencial.

2.4.2 El transporte sanitario, terrestre, aéreo o maritimo, asistido o no asistido, segtn
lo requiera la situacidon clinica del paciente, en los casos en que sea preciso para su
adecuado traslado al centro sanitario que pueda atender de forma optima la situacion
de urgencia.



2.5 Programas preventivos.

La Entidad realizara las actuaciones establecidas por la normativa sanitaria en material
de prevencion y promocion de la salud, en los términos del Capitulo 2 del Concierto
formalizado por MUFACE.

La Entidad dispondrd de los medios necesarios para llevar a cabo los programas
preventivos incluidos en la Cartera de Servicios, garantizando la informacién adecuada
a los beneficiarios, asi como el calendario, direcciones y horarios de los centros donde
se llevaran a cabo las vacunaciones y los prrogramas de prevencion.

2.6 Cuidados paliativos.

Comprende la atencidn integral, individualizada y continuada, de personas con
enfermedad en situacidn avanzada no susceptible de recibir tratamientos con finalidad
curativa y con una esperanza de vida limitada, asi como de las personas a ellas
vinculadas. Su objetivo terapéutico es la mejora de la calidad de vida, con respeto a
su sistema de creencias, preferencias y valores.

2.7 Rehabilitacién.

Comprende los procedimientos de diagndstico, evaluacién, prevencion y tratamiento
de pacientes con déficit funcional recuperable, realizados a través de médico
rehabilitador, fisioterapeuta, terapeuta ocupacional y logopeda.

2.8 Salud bucodental.

Comprende las actividades asistenciales, diagnosticas y terapéuticas, asi como
aquellas de promocion de la salud, educacién, sanitaria y preventivas dirigidas a la
atencion a la salud bucodental.

2.9 Prestaciones farmacéuticas y con productos dietéticos.

La prestacién farmacéutica comprende los medicamentos y productos sanitarios, y el
conjunto de actuaciones encaminadas a que los pacientes los reciban de forma
adecuada a sus necesidades clinicas, en las dosis precisas segln sus requerimientos
individuales, durante el periodo de tiempo adecuado y al menor coste posible.

Esta prestacion se regird por lo dispuesto en la Ley 29/2006, de 26 de julio, de
garantias y uso racional del medicamento y productos sanitarios, y demas
disposiciones aplicables.

La prestacién con productos dietéticos comprende los tratamientos dietoterapicos para
las personas que padezcan determinados trastornos metabdlicos congénitos y la



nutricién enteral domiciliaria para pacientes a los que no es posible cubrir sus
necesidades nutricionales, a causa de su situacién clinica, con alimentos de consumo

ordinario.
2.10 Transporte para la asistencia sanitaria.

El transporte para la asistencia sanitaria contemplada en este Acuerdo marco incluye
las siguientes modalidades:

a.- Transporte sanitario urgente al que se refiere la cldusula 2.4.2.
b.- Transporte sanitario no urgente.
c.- Transporte en medios ordinarios.

2.11 Otras prestaciones.

2.11.1 Podologia: Comprende la atencién podolégica para pacientes diabéticos
insulinodependientes asi como para pacientes diagnosticados de pie neuropatico de

etiologia distinta a la diabetes.

2.11.2 Terapias respiratorias: Comprende la cobertura de cualquiera de las técnicas de
terapia respiratoria a domicilio atendidas en el SNS, cuando las circunstancias del
paciente asi lo requieran, incluyendo el uso de las mochilas de oxigeno liquido, la
pulsioximetria y la aerosolterapia.

2.11.3 Prestacién ortoprotésica: Estan incluidos en la cobertura de este contrato los
implantes quirtrgicos, terapéuticos o diagndsticos, entendiéndose por tales aquellos
productos sanitarios disefiados para ser implantados total o parcialmente en el cuerpo
humano mediante un determinado acto médico o intervencién quirlirgica, que estén
comprendidos en la oferta de productos ortoprotésicos de los centros y servicios del
SNS. Asimismo se incluyen la renovacién de cualquiera de sus accesorios, incluidos los
externos y los materiales utilizados para realizar técnicas de osteosintesis.

Quedan excluidos los implantes osteointegrados para prétesis dentarias, excepto
cuando los mismos deriven de accidente de servicio o enfermedad profesional.

La prescripcion y adaptacidn de protesis externas y demads ortoprétesis que sean
objeto de prestaciones a cargo de la Entidad se realizard bajo la indicacién vy
supervision del correspondiente especialista.

2.12 Incorporacién de nuevos medios de diagnéstico y tratamiento.
Procedimiento para la actualizacion de la Cartera de Servicios.

La Cartera de Servicios que se determina en el Capitulo 2 del Concierto suscrito por
MUFACE, se actualizard de forma automatica por actualizacion de la Cartera Comun de



Servicios del SNS.

CAPITULO 3
Medios de la entidad

Clausula 33.- Medios de la entidad.

3.1 Normas generales.

3.1.1 Se considera que los medios de la entidad son los servicios, propios o
concertados, asignados por la entidad para la asistencia sanitaria de los funcionarios
del Ayuntamiento de Caceres y sus beneficiarios. A los fines asistenciales de este
contrato los medios de la entidad son los siguientes:

a.- Personal sanitario dependiente de la entidad mediante una relacion de caracter
laboral o vinculado a la misma mediante una relacién de caracter civil.

b.- Centros y Servicios propios de la entidad o concertados por la misma, bajo
cualquier régimen juridico, asi como los centros y servicios privados no concertados,
conforme a lo previsto en el Anexo 3 (punto 3.6.3) del Concierto, que quedan
asimilados a los medios de la Entidad.

c.- El Centro Coordinador de Urgencias y Emergencias de la entidad accesible a través
un teléfono gratuito y Unico para todo el territorio nacional, disponible las 24 horas de
todos los dias al aflo, que canalizaréd la demanda de urgencias y emergencias
sanitarias, garantizando la accesibilidad y coordinacion de los recursos disponibles
para este tipo de atencién.

d.- Los servicios de Atenciéon Primaria y de urgencias de la Red Sanitaria Publica
concertados por cuenta de la entidad, conforme a lo previsto en el anexo 2 del
Concierto de MUFACE, quedan asimilados a los medios de la entidad.

3.1.2 La entidad coordinaréd sus dispositivos de emergencias sanitarias con los
servicios de emergencias del 112, de forma que las peticiones de asistencia sanitaria
que lleguen a estos servicios puedan ser derivadas a los servicios propios o
concertados de la entidad.

3.1.3 La Entidad debera habilitar los medios necesarios (correo postal o electronico,
teléfono, fax, pagina web, etc) para que el beneficiario pueda realizar las
comunicaciones previstas en el Capitulo 5 del Concierto, durante las 24 horas del dia,
todos los dias del afio, y que permitan dejar constancia de dichas comunicaciones.



3.1.4 Los medios de la entidad deberan cumplir los requisitos establecidos con
caracter general por la normativa sanitaria vigente, bajo la supervision que, con igual
caracter, pueda proceder por parte de la administracidén sanitaria competente.

Los centros, establecimientos y servicios concertados estardn debidamente
autorizados conforme a lo dispuesto en el Real Decreto 1277/2003, de 10 de octubre,
por el que se establecen las bases generales sobre autorizacion de centros, servicios y
establecimientos sanitarios, en la normativa autonémica vigente y, en su caso, en la
normativa especifica que regule su actividad.

Los profesionales sanitarios deberdn ser titulados de acuerdo con la regulacion
establecida en la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacidn de las profesiones
sanitarias, y estar colegiados de acuerdo a las normas que a tal efecto establezca Ia
Organizacion Colegial correspondiente. La entidad deberd tener registrado vy
actualizado el numero de colegiado de cada profesional incluido en su catdlogo de
proveedores.

Si este Ayuntamiento tiene conocimiento del posible incumplimiento de dichos
requisitos de caracter general, lo pondra en conocimiento de la autoridad sanitaria

competente.
3.2 Criterios de disponibilidad de medios.

3.2.1 Las prestaciones incluidas en fa Cartera de Servicios que debe facilitar la Entidad
se estructurardn territorialmente por niveles asistenciales, determinados por el
tamafio de poblacidén (de acuerdo con las dltimas cifras oficiales publicadas por el
Instituto Nacional de Estadistica) y por el colectivo protegido residente, entre otros
criterios.

3.2.2 De conformidad con lo establecido en la cldusula 2.1 del Concierto, se distinguen
los siguientes niveles asistenciales:

a.- El nivel de Atencion Primaria, cuyo marco geografico y poblacional es el municipio.

b.- El nivel de Atencidn Especializada, cuyo marco geografico y territorial es el
municipio con poblacién a partir de 20.000 habitantes.

c.- Los Servicios de Referencia, cuyo marco geografico y poblacional es el territorio
nacional.

3.2.3 Cada nivel asistencial incluye todos los servicios de los niveles inferiores. En el
Anexo 3 del Concierto se establecen los criterios de disponibilidad de medios por
niveles asistenciales.
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3.2.4 Garantia de accesibilidad a los medios.

La Entidad debe garantizar el acceso a los medios que en cada nivel asistencial exige
la Cartera de Servicios en los términos establecidos en el Anexo 3, salvo que no
existan medios privados ni publicos, en cuyo caso lo facilitarda en el municipio mas
proximo donde estén disponibles.

Si los medios exigidos en cada nivel asistencial no estuvieran disponibles, la Entidad se
obliga a facilitar el acceso de los beneficiarios a otros servicios privados que existan en
el mismo municipio o, de no existir éstos, a los correspondientes servicios publicos,
asumiendo directamente los gastos que pudieran facturarse.

3.3 Catalogo de Proveedores.

3.3.1 El catdlogo de proveedores contiene la relacién detallada de los medios de la
entidad y la informacion necesaria para que los asegurados puedan utilizar dichos

medios.

3.3.2 En el Catdlogo deben figurar sin exclusiones todos los facultativos y centros
asistenciales propios o concertados por la entidad gue hayan sido ofertados y consten
en la base de datos aportada para la formalizacion de este contrato.

3.3.3 La entidad podra determinar que en su cuadro médico aparezcan como
consultores determinados facultativos para &reas especificas y complejas de su
especialidad, siempre que dicha especialidad disponga de especialistas no consultores.

3.3.4 Cuando un funcionario o beneficiario sea atendido por un profesional que forme
parte del equipo de un profesional o servicio concertado incluidos en el Catédlogo se
entendera que forma parte de los medios de la entidad y deberd ser incluido con la
mayor brevedad posible en la web y en la siguiente edicién del catédlogo.

3.3.5 Cada aflo de vigencia del concierto la entidad editard un nuevo catédlogo.

3.3.6 El Catélogo se elaborard siguiendo las instrucciones contenidas en el Anexo 4 del
Concierto de MUFACE.

3.4 Responsabilidad de edicién del catidlogo de proveedores de la entidad.

3.4.1 Antes del 15 de diciembre anterior al inicio de cada afio de vigencia del contrato,
la entidad deberd entregar al Ayuntamiento los catalogos de proveedores de la entidad
en el formato y numero de ejemplares convenidos. Asimismo, y a partir del 1 de
enero, facilitard a los asegurados que tenga adscritos y lo soliciten el catdlogo de
proveedores en edicién de papel o, a eleccién del asegurado, en formato electrdnico,
mediante su envio a la direccidon postal o electrénica que indique el interesado o
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poniéndolo a su disposicién en los locales y delegaciones de la Entidad. La entrega
deberd efectuarse en un plazo no superior a siete dias naturales desde la solicitud.

3.4.2 La entidad debe disponer de una pagina web que informe a los asegurados sbre
el contenido de los catdlogos, incluido el nimero de teléfono para la atencidén a la
urgencia y emergencia, previsto en la cldusula 3.1.1.c), diferenciandolo claramente de
otros nimeros de teléfono de informacion o de servicios de la entidad.

La informacién de la pagina web deberd actualizarse siempre que existan
modificaciones, haciendo constar la fecha de la Ultima modificacion.

3.4.3 En el supuesto de que la entidad no cumpliera lo establecido en los dos
apartados anteriores, se obliga a asumir los gastos que se deriven de la utilizacién por
los asegurados de los servicios que presten los centros y facultativos incluidos en el
Gltimo Catalogo vigente o en su pagina web.

3.5 Invariabilidad de los catdlogos de proveedores de la entidad.

3.5.1 El catdlogo de proveedores de la entidad se mantendra estable a lo largo de la
vigencia del contrato, de forma que una vez publicado en papel y en la pagina web, la
oferta de medios de la entidad Unicamente podrd registrar altas, sin que puedan
producirse bajas, salvo aquellas debidamente acreditadas al Ayuntamiento de Caceres
que se deban al fallecimiento o incapacidad del facultativo para el ejercicio de su
profesidn, por cese de actividad o traslado a otro municipio, a peticion del especialista
o centro.

En estos supuestos, la baja deberd ser comunicada al Ayuntamiento de Céceres con
30 dias de antelacién a que efectivamente se vaya a producir, salvo en el caso del
fallecimiento, justificando por escrito el motivo de la misma.

La Entidad esta obligada a sustituir en el menor plazo posible al profesional o centro,
debiendo comunicar al Ayuntamiento el profesional o centro que haya de sustituir a la
baja producida.

3.5.2 La falta de disponibilidad de medios por parte de la entidad dard lugar a la
aplicacion de las penalidades previstas en el Pliego de Cldusulas Administrativas

Particulares y en el Anexo 8 de! Concierto.
3.6 Principio de continuidad asistencial.

3.6.1 Independientemente de lo previsto en la cldusula 3.5.2, si se produce la baja de
algln profesional del Catédlogo, la entidad garantizard la continuidad asistencial con el
mismo facultativo a los pacientes en tratamiento de procesos patologicos graves
durante los seis meses siguientes a la fecha en que la baja se hubiera producido,
siempre que el facultativo pueda continuar el ejercicio de su profesion y hubiese
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conformidad por su parte.

3.6.2 Si la baja se refiere a un centro sanitario o servicio hospitalario, la entidad
garantizara a los pacientes que estan siendo atendidos de un determinado proceso
patoldgico la continuidad del tratamiento del mismo en ese centro o servicio, durante
todo el tiempo que persista la necesidad del mismo o hasta que se haya obtenido el
alta del proceso. Dicha continuidad asistencial se realizard en cualquier caso por un
periodo maximo de seis meses siempre gque la entidad disponga de una alternativa
asistencial valida para tratar ese proceso patoldgico.

3.6.3 La entidad debera informar por escrito a cada uno de los pacientes afectados,
sobre su derecho a mantener el tratamiento y la continuidad asistencial en dicho
centro o servicio, con cargo a la entidad, de acuerdo con lo previsto en la cldusula
anterior en un plazo no superior a siete dias naturales, a contar desde la fecha de la
baja del centro o servicio.

CAPITULO 4
Normas de utilizacién de los medios de la entidad

Clausula 43.- Normas de utilizacién de los medios de la entidad.

4.1 Norma general: Los asegurados deberadn recibir la asistencia a través de los
medios de fa entidad definidos en la cldusula 3.1.1 y podrédn elegir libremente
facultativo y centro de entre los que figuran en los catdlogos de proveedores de la
entidad en todo el territorio nacional.

4.2 Identificacién: E| funcionario o beneficiario deberd acreditar su derecho a la
asistencia sanitaria mediante la presentacidon de la tarjeta individual que le facilitard la
entidad de acuerdo con lo previsto en la cldusula 1.5,

En los casos en que, por razones de urgencia, no sea posible aportar en el acto la
documentacién anterior, el asegurado deberd identificarse con su DNI u otro

documento que acredite su personalidad y presentar aquella documentacion en el
plazo maximo de 48 horas.

4.3 Procedimiento de acceso y prestacion de la asistencia sanitaria.

El procedimiento de acceso y prestacion de la asistencia sanitaria se ajustard a las
determinaciones contenidas en el Capitulo 4 del Concierto suscrito por MUFACE.
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CAPITULO 5
Utilizacion de medios no concertados

Clausula 53.- Utilizacién de medios no concertados.

Norma general: Cuando un asegurado, por decision propia o de sus familiares, utilice
medios no concertados con la entidad, deberd abonar, sin derecho a reintegro, los
gastos que puedan ocasionarse, excepto en los casos de denegacion injustificada de
asistencia y en los de asistencia urgente de caracter vital.

En el Capitulo 5 del Concierto se regulan los supuestos de denegacion injustificada de
asistencia y las obligaciones a asumir por la Entidad en los mismos.

Caceres, a 1 de septiembre de 2014.
LA JEFE DE LA SECCION DE CONTRATACIéN,

M7\ Ol <

Fdo.: Ma@ Belén Cancho Falcdn.

Conforme:
EL SECRETAéRIO GENERAL,

Fdo.: Manuel Aunién Segador.

Diligencia: Para hacer constar que el presente Pliego de Prescripciones Técnicas ha
sido aprobado por Resolucién de la Alcaldia-Presidencia de fecha diez de octubre de

dos mil catorce.

Céaceres, a 10 de octubre de 2014.
EL SECRETARJO GENERAL,




