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VALORACIO TECNICA EXPEDIENT SCS-2023-50
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Empreses presentades

DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global Services S.A)

T-Systems ITC lberia, S.A.U
Grifols Movaco S.A
Inetum catalufa, S.A

Valoraci6

La valoracio dels criteris susceptibles de judici de valor és la seglent:

Criteris susceptibles de judici de valor

Puntuacié
maxima

Puntuacio
proposta

Dedalus

Puntuacio
proposta

T-Systems

Puntuaci6
proposta

Grifols
Movaco

Puntuacio
proposta

Inetum

1. Area funcional

22,00

19,00

13,00

16,50

13,50

Funcionalitats comunes

Funcionalitats procés medicament

Altres funcionalitats

Casos especifics

Funcionalitats internament

Integracions

2. Area tecnoldgica

19,00

18,75

18,50

9,50

6,00

Arquitectura tecnologica de la
solucio

Grau d’acompliment de les
caracteristiques de l'arquitectura
HES

Proposta d’automatitzacié dels
desplegaments i qualitat

Instal-lacié, configuraci6 i suport

Pla d’obsolescencia i suport

Manteniment recurrent i
transferéncia de coneixement

Capacitat d'interoperabilitat

3. Area coneixement

1,00

0,75

1,00

0,25

0,25

4. Experiéncia d'usuari

5,00

3,25

1,50

2,50

1,50

5. Valor afegit

2,00

0,25

1,00

0,00

0,25

Total puntuacié criteris susceptibles
de judici de valor

49,00

42,00

35,00

28,75

21,50
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Comentari general

Abans de procedir a les valoracions, es fa constar que totes les empreses presentades
compleixen amb els requisits obligatoris de la solucié establerts en el plecs de prescripcions
tecniques.

1. Areafuncional (22 punts)
1.1.Funcionalitats comunes. (3 punts)

En aquest apartat es valoren fins a quinze caracteristiques que influeixen en la valoracié
obtinguda. A continuacié se’'n destaquen les mes rellevants: el grau de parametritzacio
d’'una solucié_multicéntrica, les possibilitats de modularitat, el procés de tracabilitat del
medicament, el procés de conciliacié de medicacié entre els diferents nivells assistencials,
la missatgeria entre professionals i la gestioé d’avisos i alertes ofertes per la solucié.

1.1.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (2,25 / 3 punts)

La proposta inclou una solucié_multicéntrica que dona resposta a la gestié de diferents
complexos sanitaris 0 agrupacions d’hospitals, cada centre disposa de la seva propia
estructura organitzativa (cataleg medicacié, magatzems, serveis, etcétera). Es detalla el
grau d’escalabilitat a la xarxa de centres sanitaris del SISCAT. Es una plataforma multi-
idioma i multi-pais que permet parametritzar la localitzacio del centre.

Es permet una implantacié modular diferenciant entre nivells d’activacié de funcionalitats
segons grau maduresa del centre. Un esquema mostra el detall dels moduls més rellevants
que permeten modularitat com per exemple: prescripcio, validacio, preparacio,
administraci6, dispensacid, hemato-oncologia, assaigs clinics, compres, magatzems-estoc
o pre-factura.

El procés de tracabilitat del medicament és complet.

Disposa d’'un sistema de conciliacié de medicaci6é entre diferents ambits pero es troba a
faltar més detall per comprendre les seves funcionalitats.

Disposa de missatgeria entre professionals bidireccional.

L’eina és completa pel que fa a la capacitat de generar _avisos i alertes, contempla tot el
procés del medicament pero requereix integracié amb un sistema extern.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que o no es desenvolupen completament algunes de les quinze
caracteristiques valorades o estan en el roadmap.

1.1.2. T-Systems ITC lberia, S.A.U (2,25 / 3 punts)

La proposta inclou una solucié multicéntrica que dona resposta a la gestié de diferents
complexos sanitaris 0 agrupacions d’hospitals, cada centre disposa de la seva propia
estructura organitzativa (cataleg medicacié, magatzems, serveis, etcétera). Es detalla el
grau d’escalabilitat a la xarxa de centres sanitaris del SISCAT.
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Es permet una implantacié modular diferenciant entre nivells d’activacié de funcionalitats
segons grau maduresa del centre. Es detallen els mdduls mes rellevants que permeten
modularitat: revisio, prescripcio, administracio, conciliacié i dispensacié de medicacio.

El procés de tracabilitat del medicament no és complet ja que no té tracabilitat del procés
de preparacié de medicacio.

Es tindra en compte el procés de conciliaci6_de medicacié entre diferents ambits i amb
sistemes externs en el moment de la implantacié.

Disposa de missatgeria entre professionals bidireccional associada a tractament i/o
prescripcio tot i que no permet intercanviar documentacio. Addicionalment s’ofereix una
gestié de tasques per facilitar la comunicacio i en el roadmap estan previstes millores
d’interés.

L’eina és completa pel que fa a la capacitat de generar avisos i alertes i contempla tot el
procés del medicament. Cal destacar que és altament configurable.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que o no es desenvolupen completament algunes de les quinze
caracteristiques valorades o estan en el roadmap.

1.1.3. Grifols Movaco S.A (2 / 3 punts)

La proposta inclou una solucié_multicéntrica que dona resposta a la gestié de diferents
complexos sanitaris 0 agrupacions d’hospitals, cada centre disposa de la seva propia
estructura organitzativa (cataleg medicacid, magatzems, serveis, etcétera). No es detalla
'escalat a la xarxa de centres sanitaris del SISCAT.

Es permet una implantacié modular diferenciant entre nivells d’activacié de funcionalitats
segons grau maduresa del centre tot i que no es detalla la composicié dels moduls més
rellevants de la solucio.

El procés de tracabilitat del medicament és molt complet. Permet p. ex. generacio
automatica d’instruccions en cas de canvi en la prescripcié i un gran detall en 'ambit
d’explotacié de dades.

El roadmap inclou el procés de conciliacid de medicacié entre diferents ambits i amb
sistemes externs en el moment de la implantacié tot i que no es detallen les seves
funcionalitats.

Disposa de missatgeria entre professionals bidireccional associada a tractament i/o
prescripcio. No es confirma si permet adjuntar documentacio.

L’eina és completa pel que fa a la capacitat de generar avisos i alertes i contempla tot el
procés del medicament.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que o0 no es desenvolupen completament algunes de les quinze
caracteristiques valorades o estan en el roadmap.
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1.1.4. Inetum cataluiia, S.A (1,75 / 3 punts)

La proposta no permet confirmar si és una solucié multicentrica que doni resposta a la
gestio de diferents complexos sanitaris o agrupacions d’hospitals, on cada centre disposi
de la seva propia estructura organitzativa (cataleg medicacié, magatzems, serveis,
etcétera). Només es detalla el procés de parametritzacié dels diferents catalegs de
medicaci6 per centre i dels magatzems per centre.

Es permet una implantacié modular diferenciant entre nivells d’activacié de funcionalitats
segons grau maduresa del centre tot i que no es detalla la composicié dels moduls més
rellevants de la solucio.

El procés de tracabilitat del medicament és complet.

Disposa d’un procés de conciliacié de medicacié entre diferents ambits i eines d’ajuda. No
obstant aix0, no s’ofereixen automatismes en el procés.

Disposa de missatgeria entre professionals bidireccional associada a tractament i/o
prescripcio. No disposa de la funcionalitat d’adjuntar documentacio.

L’eina és completa pel que fa a la capacitat de generar avisos i alertes i contempla tot el
procés del medicament.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats minimes
requerides i no es desenvolupen completament algunes de les quinze caracteristiques
valorades. Cal destacar que no permet confirmar la capacitat de ser una solucio
multicentrica.

1.2.Funcionalitats procés medicament (7 punts)

En aquest apartat es valora la descripcié del procés del medicament en totes les seves
fases: Prescripci6, Validacid, Preparacié, Dispensacio i Administracio.

1.2.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (6,5/7 punts)

La proposta inclou les funcionalitats requerides en el procés de prescripcié. Cal destacar
positivament les seguents funcionalitats:
- Es disposa de més modalitats de prescripci6 de les requerides com les
prescripcions extemporanies.
- Permet la prescripci6 de medicaments tenint en compte parametres vitals o
resultats de laboratori.
- Sistema intel-ligent de cerca de medicaments.
- Permet la gestié d’equivalents terapéutics.

El procés de validacié és complet. Addicionalment ofereix la possibilitat de configurar una
validacié retrospectiva després de la fase d’administracié. Es valora positivament la
validacié simultania d’'un conjunt de tractaments.
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El procés de preparacio és complet a excepcié del sistema de control de qualitat que es
cobreix mitjancant integracié. Cal destacar les funcionalitats de gestié6 de devolucions i
reciclats que esta molt detallada.

El procés de dispensacié és complet tot i que les seglents funcionalitats estan al roadmap:
calcul d’adheréncia, i consulta i registre de la medicacié que el pacient té a casa en el
moment de la dispensacio.

El procés d’administracié és complet.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és practicament completa.
1.2.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (4,5/7 punts)

La proposta inclou les funcionalitats requerides en el procés de prescripcié. Cal destacar
positivament la gestié de recordatoris per les instruccions associades a la prescripcid. Es
troba a faltar més detall pel que fa a les funcionalitats de prescripcioé per guia, protocol i
esquema.

El procés de validacié és complet. Cal destacar positivament la visualitzacio i prioritzacié
dels canvis de medicacié que ha de revisar el/la farmaceéutic/a, i les regles de validacio de
Better Meds (p. ex. automatismes que restableixen I'estat de validacié a no verificat o
comportament en els torns de nit).

El procés de preparacié no inclou les funcionalitats requerides oferint com a Unica
possibilitat la integracié amb sistemes externs de preparacio.

El procés de dispensacié sera complet atenent al roadmap de producte (Juny 2023).

El procés d’administracié inclou les funcionalitats requerides a excepcié d’'un requeriment
rellevant com és el registre de I'administracié guiada per dispositiu mobil. Cal valorar
positivament el sistema d'instruccions per la administracié de medicacié estructurat i
personalitzat.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i tenir alguna mancanca rellevant (en el procés de preparacio i administracio),
i que alguna funcionalitat esta en el roadmap.

1.2.3. Grifols Movaco S.A (5,75 /7 punts)

La proposta inclou les funcionalitats requerides en el procés de prescripcié. Es valoren
positivament la gestié de cures i dietes, I'associacié de prescripcions per assegurar la
gestié de dos medicaments de manera coordinada, la gestié de medicaments controlats.
El model col-laboratiu estara en el moment de la implantacio.

El procés de validaci6 és complet. Es valora positivament la validacié simultania d’'un
conjunt de tractaments i el registre de les intervencions farmacéutiques proposat.

El procés de preparacié és complet tot i que funcionalitats rellevants com registrar i validar
la caducitat, gestié de devolucions i reciclats, i funcionalitat de control gravimétric estan
previstes en el moment de la implantacio.
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El procés de dispensacio inclou la majoria de funcionalitats. El lliurament de medicacio en
proximitat estara disponible en el moment de la implantacié. Cal destacar positivament la
proposta de tracabilitat per lots i gestidé de caducitats, i el sistema de registre d’alertes de
lot associat.

El procés d’administracié inclou la majoria de funcionalitats tot i que es troba a faltar més
detall (p. ex. del registre de 'administracié i el registre d’al-lérgies i reaccions adverses).

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides, i varies estan en el roadmap.

1.2.4. Inetum cataluiia, S.A (4,75 /7 punts)
La proposta inclou les funcionalitats requerides en el procés de prescripcié. Es troba a faltar

més detall en relacid a les funcionalitats de prescripcio per diagnostic i per esquema, aixi
com exemples de plantilles per pautes complexes.

El procés de validacié és complet. Destaquen positivament les utilitats i moduls de suport
perque els farmaceutics realitzin les seves tasques. També es destaca la funcionalitat
d’autovalidacio.

El procés de preparacid cobreix les funcionalitats requerides tot i que s’identifiquen algunes
mancances com que no gestiona les restes per aprofitament de vials, ni disposa de
sistemes de control de qualitat.

El procés de dispensacio cobreix les funcionalitats minimes requerides, trobant a faltar
detall per funcionalitats rellevants com per exemple sistema d’alertes per la gestio
d’incidéncies, consulta de dispensacions historiques o ajuda al seguiment de I'adherencia
del pacient.

El procés d’administracié inclou les funcionalitats minimes requerides. Es troben a faltar
sistemes d’ajuda per donar suport en les administracions complexes o el registre
d’al-lérgies i reaccions adverses.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que en algunes hi ha mancances o falta detall.

1.3.Altres funcionalitats (4,5 punts)

En aquest apartat es valora la descripcioé de les funcionalitats del Sistema Expert, RPT-
MHDA, suport a la facturacio i consulta de dades/reporting.

1.3.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (3,5/4,5 punts)

La proposta per sistema expert és completa pero requereix de la integraci6 amb una base
de dades de coneixement externa. També destaca positivament la gesti6 de terapies
pendents i la gestié de medicaments LASA (Look-Alike/Sound-Alike).
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La gesti6 RPT-MHDA és completa. Les funcionalitats definides estan previstes en el
roadmap actual.

Les funcions de suport a la facturacié s6n completes.

Inclou les funcionalitats requerides per la consulta de dades i reporting tot i que es troba a
faltar detall. Permet l'intercanvi d’informacié amb els sistemes de Bl de CatSalut.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides, i una funcionalitat rellevant (RPT-MHDA) esta en el roadmap.

1.3.2. T-Systems ITC lberia, S.A.U (2,75 /4,5 punts)

La proposta inclou les funcionalitats d’'un sistema expert. Les alertes estan molt ben
integrades en els processos de prescripcid i administracio pero es troba a faltar la inclusié
d’alertes pel que fa a la resta del procés del medicament. Cal destacar que la
parametritzacié de les alertes és altament configurable.

La gesti6 RPT-MHDA no és completa ja que no disposa d’alertes ni de notificacions
d’incidéncies.

Per donar cobertura a les funcions de suport a la facturacié es proposa un llistat de tasques
en el roadmap, principalment d’extraccié de dades a enviar a un sistema d’informacio de
facturacié. Aquest enfocament no permet generar una pre-factura en el mateix sistema que
és el que es requereix.

Disposa d’informes preestablerts i personalitzables per la consulta de dades i reporting,
permet auditories i també es poden proporcionar quadres de comandament. La proposta
és completa.

Com aresum, la proposta de solucié presentada té funcionalitats ben resoltes pero també
mancances rellevants (a destacar suport a la facturacio).

1.3.3. Grifols Movaco S.A (3,25/ 4,5 punts)

La proposta inclou les principals funcionalitats d’'un sistema expert tot i que no es confirma
si es pot analitzar I'efectivitat de les regles, avisos i alertes.

La gesti6 RPT-MHDA és forca completa i permet automatismes tot i que es troba a faltar
detall respecte a com es dura a terme la gestié de formularis amb incidéncies.

S’inclouen les funcions de suport a la facturacié tot i que no s’especifica la gestié de les
alertes, incidencies o dispensacions no facturades.

Per la consulta de dades i reporting s’ofereix el gestor avangat de reports transaccionals
Grifols Reporting NextGen®© integrada amb la solucié. Es valora positivament tot i que es
troben a faltar exemples il-lustratius.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que en algunes hi ha mancances o falta detall.
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1.3.4. Inetum cataluia, S.A (3,25 /4,5 punts)

La proposta inclou les funcionalitats d’'un sistema expert tot i que es troben a faltar exemples
il-lustratius.

La gesti6 RPT-MHDA no és completa ja que no contempla la consulta de formularis
pendents de completar o corregir. Es pot visualitzar en el moment de la prescripcio,
validacio i administracio pero no es confirma si també en el moment de fer la pre-factura.

Les funcions de suport a la facturacié sén completes tot i que es troba a faltar detall
respecte a la gestido d’'incidéncies (p. ex. per manca de variables RPT-MHDA) o a la
deteccid de dispensacions no facturades.

Inclou eina molt completa per la consulta de dades i reporting integrada amb la solucid i
permet la connectivitat amb plataformes de Business Intelligence.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que en algunes hi ha mancances o falta detall.

1.4.Casos especifics (1,5 punts)
En aquest apartat es valora la proposta pels ambits de 'hospital de dia-circuit oncologia

hematologia, els assaigs clinics i el suport a circuits d’accés gestionat i medicaments en
situacio especial (MSE).

1.4.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (1,25 /1,5 punts)

La proposta per 'ambit d’hospital de dia-circuit oncologia hematologia és completa tot i
presentar alguns aspectes millorables (p. ex. autoritzacioé de la preparacié i administracio
del tractament en base a un resultat de laboratori i una visita prévia a 'administracid) i que
alguns aspectes estiguin previstos al roadmap (p. ex. combinacié en un mateix esquema
de medicacié de quimioterapia, altra medicaci®6 MHDA i medicacié en recepta). Cal
destacar positivament la gestié de cicles i I'is de I'algorisme Knapsack per a la preparacio.

La proposta per assaigs clinics és completa.

Pel que fa al suport a circuits d’accés gestionat i medicaments en situacid especial (MSE)
les funcionalitats requerides estan contemplades en el roadmap.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és practicament completa.
1.4.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (0,5/1,5 punts)

La proposta per 'ambit d’hospital de dia-circuit oncologia hematologia és generalista i es
considera que aporta un valor reduit. Es troba a faltar detall sobre els esquemes de
medicacio (i possibilitat de combinar-los). També a I'annex de la proposta s’indica que part
de la Preparacio, dispensacio i administracié queda fora d’abast.

La proposta per assaigs clinics no inclou solucions especifiques. Només permet identificar-
los. Permet integrar-se amb l'aplicatiu d'assajos del hospital i descriu les diferents opcions.
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La proposta pel suport a circuits d’'accés gestionat i medicaments en situacié especial
(MSE) no inclou solucions especifigues malgrat permetre una certa parametritzacié
mitjancant el modul Meds!Config.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix parcialment les funcionalitats
requerides.

1.4.3. Grifols Movaco S.A (0,75/ 1,5 punts)

La proposta per l'ambit d’hospital de dia-circuit _oncologia hematologia presenta
caracteristiques especifiques per a aquest tipus de tractaments. Esta previst que en el
moment de la implantacié disposi de la gestié dels origens de la dispensacio, tant per
tractaments ambulatoris com per hospital de dia, juntament amb la gestié de medicacié en
recepta electronica. Els processos de preparacié, dispensacié i administracié son complets.

La proposta per assaigs clinics no inclou solucions especifiques. Només permet identificar-
los.

La proposta pel suport a circuits d’'accés gestionat i medicaments en situacié especial
(MSE) és insuficient tot i tenir en compte 'ampliacié de funcionalitats previstes pel moment
de la implantacié.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix parcialment les funcionalitats
requerides.

1.4.4. Inetum cataluiia, S.A (0/ 1,5 punts)

La proposta per I'ambit d’hospital de dia-circuit oncologia hematologia no té diferéncies
significatives respecte a 'ambit MHDA i considerem que no aporta un valor rellevant.

La proposta per assaigs clinics no inclou solucions especifiques.

La proposta pel suport a circuits d’'accés gestionat i medicaments en situacié especial
(MSE) no inclou solucions especifiques.

Com a resum, la proposta de solucid presentada no inclou solucions especifiques per a
cap dels tres ambits valorats.

1.5.Funcionalitats internament (3 punts)
En aquest apartat es valoren les particularitats del circuit de gestié de medicaments en

aquest ambit i dels processos complementaris que requereix: Fitxa de medicament, Gesti
d’estocs, Gestié de compres, Gestié de magatzems de planta i Dosi unitaria.

1.5.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (2,75 / 3 punts)

La proposta per gestionar el Circuit del medicament és completa. Només s’identifiquen
mancances quant a I'adaptacié del sistema expert a I'entorn d’internament (es delega a un
sistema extern) perd no s’especifica com es fa la gestio de la totalitat dels circuits especials.
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Cal destacar molt positivament les propostes en les arees de Fitxa de magatzem (p. ex.
sistema de gestid d'inventaris en diversos centres i magatzems d'un hospital o I'enrutament
automatic de comandes a multiples ubicacions), Gestio d’estocs (en particular la analisi de
I'envelliment dels productes), Gesti6 de compres (p. ex. sol-licituds automatiques de
compra o gestio d’'esquemes de Magatzem Virtual Unic), Gesti6 de magatzems de planta i
Dosi unitaria.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és practicament completa.
1.5.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1 / 3 punts)

La proposta per gestionar el Circuit del medicament és practicament completa. Es troba a
faltar detall en relaci6 amb la renovacié de prescripcions, a la seva periodicitat segons
planta i servei, i a l'adaptacié del sistema expert a les particularitats de I'entorn
d’'internament.

La proposta per la Fitxa de_magatzem no proporciona detall suficient per confirmar que
cobreix els requeriments. Per exemple no s’aborden per defecte les condicions de
conservacioé o identificacié de medicaments d’alt risc.

La Gestid d’estocs, Gestié de compres i Gesti6 de magatzems de planta estan fora de
'abast i la proposta consisteix en realitzar integracions amb altres sistemes del centre.

La Dosi unitaria s’abordara en el moment de la implantacio.
Com a resum, la proposta de solucio presentada cobreix parcialment les funcionalitats
requerides.

1.5.3. Grifols Movaco S.A (2,75 / 3 punts)

La proposta per gestionar el Circuit del medicament és forga completa tot i que no disposa
encara de la funcionalitat de conciliacioé pero esta previst el seu desenvolupament.

Cal destacar molt positivament les propostes en les arees de Fitxa de magatzem, Gestio
d’estocs (en particular la gestid de lots i caducitats), Gestié de compres (en particular la
verificacié i desactivacié de la medicacid), la Gesti6 de magatzems de planta i la Dosi
unitaria.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és practicament completa.
1.5.4. Inetum cataluiia, S.A (2,5/ 3 punts)

La proposta per gestionar el Circuit del medicament cobreix les funcionalitats minimes
requerides malgrat que té algunes mancances com per exemple que no aborda la
renovacio de prescripcions ni de la seva periodicitat segons planta i servei, I'adaptacio del
sistema expert. Es troba a faltar concrecié en el procés de validacié i en els circuits
especials (només fa referéncia a estupefaents pero no a altres circuits).
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Cal destacar molt positivament les propostes en les arees de Fitxa de magatzem, Gestid
de compres (p. ex. les eines d’enviament automatic, avisos d’incidéncies o propostes
automatiques de comandes), Gestié de magatzems de planta (amb I'excepcié de la gestid
de les caducitats) i la Dosi unitaria (a destacar I'actualitzacié de I'estoc i la desimputacié de
la medicacio6 al pacient).

La Gestié d’estocs és completa malgrat no confirmar la tramitacié de consums al sistema
financer ni quina gestio de les caducitats es duu a terme.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

1.6.Integracions (3 punts)

Es valora la proposta dintegraci6 per cadascun dels apartats d'Integracions i
Interoperabilitat en el plec de prescripcions técniques.

Les seglents integracions no es desenvolupen degut a que no han presentat diferéncies
destacables entre les quatre propostes: Especificacions generals que han de complir les
integracions, Sistema Expert, Consums d’Internament centres hospitalaris SISCAT i
Enllagos parametritzables.

1.6.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (2,75 / 3 punts)

Cal destacar positivament que les propostes d’integracions soén completes amb les
segients excepcions, les quals tenen un pes menor en la valoracié de I'apartat:
e Gestio d’agendes: es cobreix parcialment.
e Connexio amb el pacient: la proposta sera completa atenent el roadmap actual.
¢ Sistema de questionaris: la proposta sera completa atenent el roadmap actual.
e Connexié amb dispositius: proposta completa excepte bombes d’infusié i dispositius
per 'administracié que s’inclouran atenent el roadmap actual.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

1.6.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (2 / 3 punts)

Cal destacar positivament que la proposta identifiqui integracions addicionals a realitzar
amb el HIS i resta de repositoris (p. ex. al-lergies medicamentoses o problemes de salut i
diagnostics).

La proposta per Recepta Electronica i Sistema de qliestionaris son completes.

Pel que fa a Formularis HES es proposa una solucié de formularis propia i, d’entrada, no
preveu la utilitzacio dels formularis propis del HES que és I'opcio preferent.

Per la resta d’integracions, les quals tenen un pes menor en la valoracio, la cobertura dels
requeriments és parcial, generica o es troba a faltar concreci6é per valorar-la de manera
completa. Exemples:

e Gestio d’agendes: es proposa una gestié manual la qual cosa és millorable.
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e Connexi6 amb moduls especialitzats: no es pot valorar per falta de concrecio.

e Facturacio: es limita a fer un reporting de la medicacio i dades del tractament pero
queden fora d’abast els calculs necessaris per generar una pre-factura, la qual
permeti generar facilment una factura al sistema desti.

o Connexié amb eines del professional: la proposta d’integracio és genérica.

e Connexio amb el pacient: proposta parcial ja que no inclou recepcié d’incidéncies,
sistemes d’ajuda, connexié amb sistemes lliurament de medicacié en proximitat o
missatgeria amb pacient.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que en algunes hi ha mancances o falta detall.

1.6.3. Grifols Movaco S..A (2 /3 punts)

La cobertura dels requeriments és parcial en el cas de Recepta Electronica (es troba a
faltar el procés de validaci6) i en Connexié amb dispositius (no hi ha mencié a balances,
dispositius de control gravimetric o bombes d’infusié o administracié de medicaments) tot i
que aquesta Ultima té un pes menor.

En el cas de Facturacié no es pot valorar la proposta per manca de detall.

En general la resta de propostes s6n completes. Destaquen positivament les propostes
d’lintegraci6 amb Formulari HES, Sistema de questionaris, Gestié d’agendes, Gestio
d’estocs i Connexido amb moduls especialitzats.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides tot i que en algunes hi ha mancances o falta detall.

1.6.4. Inetum catalufia, S.A (1,25 / 3 punts)
La cobertura dels requeriments és parcial en els segiients casos:

¢ Recepta Electronica: des del punt de vista funcional la proposta es centra només
en la importaci6 de medicacidé, automatica quan el pacient ingressa o0 sota
demanda, sense incloure el procés de validacié o dispensacio.

e Formulari HES: es proporciona detall d’'una eina propia per a la generacié de
guestionaris (formularis) a mida. A nivell d’'integracié permet mantenir el cataleg de
dades dels formularis perd no confirma que suporti I'is de I'eina de formularis HES
dins de I'eina propia. Tampoc s’adreca la possibilitat de consultar els formularis amb
incidéncies.

e Sistema de questionaris: la proposta explica com iniciar el procés pero no s’aborda
com dura a terme el seguiment del procés ni com analitzara els resultats generats.

La proposta de Facturacié permet integrar la medicaci6é i dades del tractament perd no
confirma que és pugui integrar un document de pre-factura que permeti generar facilment
una factura al sistema desti.

Les propostes per Connexido amb eines del professional i Connexié amb el pacient sén
generiques.
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En general es valoren de manera correcta les propostes en la resta integracions les quals
tenen un pes menor en la valoracidé global. Destaquen positivament Gestié d’agendes,
Gestié d’estocs i Connexié amb dispositius.

Com a resum, la proposta de solucio presentada no cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.
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2. Areatecnologica (19 punts)
2.1.Requisits de la solucio tecnologica (8 punts)
2.1.1. Arquitectura tecnologia de la soluci6 (5 punts)

En aquest apartat es valora la descripciod del I'arquitectura, portabilitat, escalabilitat, pla de
contingéncia, robustesa, localitzacié i adequacio en entorn alta disponibilitat real multi-CPD.

2.1.1.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus
Global Services S.A) (5/5 punts)

El diagrama d’arquitectura presentat mostra la connectivitat amb els sistemes externs, esta
basada en microserveis i permet la portabilitat al cloud fent Us de contenidors. Arquitectura
orientada al cloud, permet alta escalabilitat.

El pla de contingéncia assegura l'alta disponibilitat i la tolerancia a fallades critiques en
entorns real MULTI-CPD.

La solucié té gestié multi-idioma.

Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una arquitectura tecnologica
completa que cobreix les funcionalitats requerides.

2.1.1.2. T-Systems ITC lberia, S.A.U (5/5 punts)

El diagrama d’arquitectura presentat mostra la connectivitat amb els sistemes externs, esta
basada en microserveis i permet la portabilitat al cloud fent Us de contenidors, és un sistema
altament escalable.

El pla de contingéncia assegura alta disponibilitat i la tolerancia a fallades critiques en
entorns real MULTI-CPD. Disposa d’'una eina “Better MAR Archiver’ per garantir la
continuitat empresarial.

La solucié té gestié multi-idioma.

Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una arquitectura completa que
cobreix les funcionalitats requerides.

2.1.1.3. Grifols Movaco S.A (2 /5 punts)

La proposta tecnologica per a la solucio esta plantejada amb el suposit de 3 escenaris.
L’escenari 1 (Apificacio) és I'escenari actual de la solucié. La portabilitat es basa en un
model estatic que no permet la gestio al cloud. No permet la escalabilitat. No es detalla pla
de contingéncia.

Es preveu I'evolucié futura a arquitectures cloud (escenaris 2 i 3), es fa una breu descripcié

de les funcionalitats previstes sense concretat el detall dels elements que formaran part de
'arquitectura (p. ex. alta escalabilitat en entorns real multi-CPD).

14



Servei Catala
de la Salut

S’identifiquen millores en portabilitat i robustesa perd no es concreta quan estaran
disponibles aquestes funcionalitats en el seu roadmap de producte. Aquesta evolucio de
I'arquitectura tindria un impacte negatiu sobre el pla d’'implantaci6 i prestacié del servei
definit al plec de prescripcions técniques.

La solucié no te gestié multi-idioma.

Com a resum, la proposta de solucié presentada podem dir que I'arquitectura actual
presenta mancances importants als requeriments demanats, es preveu una evolucié de
I'arquitectura amb un enfoc positiu tot i que seva implementacio tindria un impacte negatiu
sobre la prestacio del servei.

2.1.1.4. Inetum cataluiia, S.A (1/5 punts)

El diagrama d’arquitectura presentat es basa en una arquitectura web de tres capes sense
gestio d’events. No es detalla el procés de portabilitat al cloud. No es una arquitectura auto-
escalable. No es una arquitectura basada en microserveis.

La proposta ofereix un pla de contingéncia per accedir a la informaci6 basat en tecnologies
obsoletes (BBDD MSACCESS) que implicaria un deute técnic per la solucié. L’arquitectura
no disposa d’alta escalabilitat en entorns real multi-CPD

La solucié no te gestié de multi-idioma.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és tecnoldgicament insuficient, presenta
mancances rellevants amb els requeriments demanats.

2.1.2. Grau d’acompliment de les caracteristiques de I’arquitectura HES
(3 punts)

En aquest apartat es valora el grau d’acompliment de les caracteristiques de I'arquitectura
del pla director de sistemes del SISCAT.

2.1.2.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus
Global Services S.A) (3/ 3 punts)

La proposta tecnoldgica inclou i detalla totes les caracteristiques descrites al pla director
de sistemes: operacionals, estructurals i transversals.

2.1.2.2. T-Systems ITC lberia, S.A.U (3/ 3 punts)

La proposta tecnoldgica inclou i detalla totes les caracteristiques descrites al pla director
de sistemes: operacionals, estructurals i transversals.

2.1.2.3. Grifols Movaco S.A (1/ 3 punts)
La proposta tecnologica per a la solucio esta plantejada amb el suposit de 3 escenaris.
L’escenari 1 (Apificacid) és I'escenari actual de la solucio i no esta alineat amb l'arquitectura

plantejada pel pla director de sistemes. Presenta mancances amb els requisits i les
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caracteristiques operacionals, estructurals i transversals definides al pla director de
sistemes (p. ex. fiabilitat, recuperabilitat, rendiment i robustesa).

Es preveu I'evolucio futura a arquitectures cloud (escenaris 2 i 3), es fa una breu descripcié
de les funcionalitats sense concretat el detall de les caracteristiques operacionals,
estructurals i transversals per poder valorar I'alineament amb les definides el pla director
de sistemes.

Com a resum, la proposta de solucié presentada podem dir que l'arquitectura actual
presenta mancances importants amb I'arquitectura definida al pla director de sistemes. Es
preveu una evolucié de l'arquitectura amb un enfoc alineat a I'arquitectura del pla director
de sistemes tot i que seva implementaci6 tindria un impacte negatiu sobre la prestacio del
servei.

2.1.2.4. Inetum cataluiia, S.A (1/ 3 punts)

El diagrama d’arquitectura presentat es basa en una arquitectura web de tres capes sense
gestio d’events que no esta alineada amb el pla director de sistemes. Presenta mancances
amb els minims exigibles de les caracteristiques operacionals, estructurals i transversals
definides al pla director de sistemes (p. ex. fiabilitat, recuperabilitat, rendiment i robustesa).

Aquest tipus d’arquitectura és obsoleta i la transicid cap a una arquitectura alineada amb
el pla director de sistemes no es contempla ni esta prevista en el seu roadmap de producte.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és tecnoldgicament insuficient, presenta
mancances rellevants amb els requeriments demanats.

2.2.Proposta d’automatitzacié dels desplegaments i qualitat (3 punts)

En aquest apartat es valora la descripcio del procés d’integracié i entrega continua (CI/CD),
metodologies i eines de gestid i el procés de qualitat de la solucié.

2.2.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (3/ 3 punts)

La proposta inclou integracié i entrega continua a través d’un servidor d’automatitzacio de
codi obert (Jenkins). Addicionalment utilitzen aplicacions de contenidoritzacié basades en
OpensShift.

Utilitzen metodologies i eines agils i disposen d’un pla de qualitat per una millor gestioé de
la solucio. Addicionalment disposen d’'una eina de ticketing (Service-Desk).

La solucié disposa d’'un pla de qualitat. Disposa de certificacid de la solucié a nivell de
dispositiu médic ISO 13485:2016. Disposa de certificacio de la solucié a nivell de dispositiu
médic regulat (MDR). Disposa de certificacio “MDD 93/42/EE Certification #1990408” en la
categoria “General Medicine Instrument for Therapeutic Treatment Software”.

Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una gestio del procés d’integracié

i entrega continua complert, cobreix les funcionalitats requerides en metodologies i eines
de gestio i qualitat de la solucio.
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2.2.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (3/ 3 punts)

La proposta inclou integracio i entrega continua a través d’un servidor d’automatitzacio de
codi obert (Jenkins). Addicionalment utilitzen aplicacions de contenidoritzacié basades en
Docker i Kubernetes.

Utilitzen metodologies i eines agils i disposen d’un pla de qualitat per una millor gestioé de
la solucid.

Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una gestio del procés d’integracio
I entrega continua complert, totalment alineada amb les funcionalitats requerides en
metodologies i eines de gestié i qualitat de la solucio.

2.2.3. Grifols Movaco S.A (3/ 3 punts)

La proposta inclou integracié i entrega continua a través d’un servidor d’automatitzacié de
codi obert (Jenkins).

Utilitzen metodologies i eines agils i disposen d’un pla de qualitat basada en la ISO 13485:
2016 per una millor gestié de la solucid i els diferents elements externs.

Disposen de diferents certificacions de qualitat en dispositius meédics: IEC 62304:2006 per
software de dispositius medics. 1ISO 14791:2012 per gestid de riscos en dispositius médics.
IEC 62366:2007 per usabilitat en dispositius médics. MDS2 per seguretat en dispositius
medics (NEMA).

Com a resum, la proposta de solucio presentada ofereix una gestio del procés d’integracié
i entrega continua complert, totalment alineada amb les funcionalitats requerides en
metodologies i eines de gestié i qualitat de la solucio.

2.2.4. Inetum catalufia, S.A (1,5/ 3 punts)

La proposta inclou integracié i entrega continua a través d’un servidor d’automatitzacio de
codi obert (Jenkins).

No s'utilitzen metodologies agils per la gestio del projecte. No esta descrit el pla de qualitat
que s’implementara en la solucié.

Com a resum, la proposta de solucié presentada inclou la gestié del procés d’integracio i
entrega continua complerta. Presenta mancances amb les funcionalitats requerides en
metodologies i eines de gestid i qualitat de la solucid.

2.3.Proposta d’instal-lacié, configuracié i suport post-implantacié (3
punts)

2.3.1. Instal-lacid, configuracié i suport (2 punts)

En aquest apartat es valora la descripcié dels entorns detectats, planificacié i equip
organitzatiu, eines de monitoritzacié (sondes funcionals i tecniques), auditoria, i reporting.
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2.3.1.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus
Global Services S.A) (1,75 / 2 punts)

La proposta inclou 3 entorns per el desenvolupament de la solucié: Test, Preproduccio i
Produccié. No s’inclou I'entorn d’Integracio.

Es detalla la planificacié del projecte per cada fase (implantacio i desenvolupament) i els
equips organitzatius amb el nombre de recursos (FTE) necessaris i la dedicacié dels
recursos per cada fase.

Es detallen els processos de monitoritzacié i auditoria.

La soluci6 ofereix eines de reporting. Addicionalment es poden connectar amb el sistema
de reporting de Catsalut.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

2.3.1.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1,5/ 2 punts)

La proposta inclou 3 entorns per el desenvolupament de la solucié: Integracio,
Preproduccid i Produccié.

Es detalla la planificacié del projecte per cada fase (implantacié i desenvolupament) i els
equips organitzatius amb el nombre de recursos (FTE) necessaris, tot i que no s’indica la
dedicaci6 dels recursos per cada fase.

Es detallen els processos de monitoritzaci6 i auditoria. No s’ofereixen eines de reporting.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats requerides,
presenta alguna mancanca en la gestié dels equips organitzatius.

2.3.1.3. Grifols Movaco S.A (1 /2 punts)

La proposta inclou 3 entorns per el desenvolupament de la solucié: Integracio,
Preproduccid i Produccid, tot i que no es detalla com accedir a I'entorn Integracio.

No es detalla la planificacié del projecte i en la gestié dels equips organitzatius no s’indica
el nombre de recursos necessaris, no hi ha responsable de qualitat ni de seguretat.

No es detallen els processos de monitoritzacio i auditoria. S’ofereix una eina addicional per
la gestié de reports (“Reporting NextGen”).

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats requerides,
presenta mancances en la planificacio del projecte i els equips organitzatius.

2.3.1.4. Inetum catalufia, S.A (1 /2 punts)

La proposta inclou 3 entorns per el desenvolupament de la solucié: Integracio,
Preproduccid i Produccio.
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Es detalla la planificacié del projecte per cada fase. En la gestié dels equips organitzatius
no s’indica la coordinacié entre els diferents equips, no hi ha responsable de qualitat ni de
seguretat.

S’ofereixen processos de monitoritzacio i auditoria perd no es detalla com es realitza la
gestid de sondes funcionals i técniques. S’ofereixen reports predefinits perd no es detalla
el seu funcionament ni aspectes tecnics.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats requerides,
presenta mancances en la planificacié del projecte i els equips organitzatius.

2.3.2. Pla d’obsolescéncia i suport (1 punt)
En aquest apartat es valora el pla d’'obsolescéncia i suport de la solucié

2.3.2.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus
Global Services S.A) (1 /1 punt)

El pla d'obsolescéncia de la solucid esta perfectament detallat, inclou comunicacié
bidireccional amb CTTI.

2.3.2.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1 /1 punt)

El pla d'obsolescéncia de la solucié esta perfectament detallat, inclou estratégies de
desplegament amb CTTI.

2.3.2.3. Grifols Movaco S.A (0/1 punt)
No s’inclou el pla d’obsolescéncia de la solucié ni la gestié amb infraestructures CTTI.
2.3.2.4. Inetum cataluiia, S.A (0/ 1 punt)
No s’inclou el pla d’obsolescéncia de la solucio ni la gestié amb infraestructures CTTI.
2.4.Manteniment recurrent i transferéncia de coneixement (1 punt)

En aquest apartat es valora la descripcié del procés d’'implantacid, pla de devolucié, model
de relacio i gestié del projecte, nivell de suport, pla post-implantacio i gestié del canvi.

2.4.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (1 /1 punt)

La proposta inclou pla de devolucié i es detallen les diferents fases.

S’inclou el procés d’'implantacio i el lliurament de codi font, també s’inclou gestio per Escrow
o diposit de codi font.

S’inclou el detall del model de relacio i gestio del projecte. S’ofereix un pla de suport 24x7
amb diferents nivells de suport.
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El pla post-implantacié s’inclou i es detalla tot el procés, incloent el servei de suport post-
implantacio.

Es detalla el procés complet de gestié del canvi aixi com el pla de comunicacio de la solucié.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats requerides.
2.4.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1 /1 punt)

La proposta inclou pla de devolucié, es detallen les diferents fases.

S’inclou el procés d’'implantaci6 i el lliurament de codi font, també s’inclou gestié per Escrow
o diposit de codi font.

S’inclou el detall del model de relacié i gestio del projecte. S’ofereix un pla de suport 24x7
amb diferents nivells de suport.

El pla post-implantacio s’inclou i es detalla tot el procés, incloent el servei post-implantacié.

Es detalla el procés complet de gestié del canvi aixi com el pla de comunicacio de la solucié.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix les funcionalitats requerides.
2.4.3. Grifols Movaco S.A (0,5/1 punt)

La proposta no inclou pla de devolucié.

S’inclou el procés d’'implantacio i el lliurament de codi font en repositoris del CTTI, també
s’inclou gestio per Escrow o diposit de codi font.

S’inclou el detall del model de relacio i gestio del projecte. S’ofereix un pla de suport 24x7
amb diferents nivells de suport.

El pla post-implantacié s’inclou amb el suport hypercare (post arrencada).

No es detalla el procés complet de gestié del canvi i no es té en compte el pla de
comunicacio de la solucié.

Com a resum, la proposta de solucio presentada no cobreix algunes de les funcionalitats
requerides.

2.4.4. Inetum catalufia, S.A (0,5/ 1 punt)
La proposta inclou pla de devolucid, es detallen les diferents fases.
No es descriu el procés d'implantacié ni la gestid del lliurament de codi font.

S’inclou el model de relacié i gestid del projecte. S’ofereix un pla de suport 24x7 amb
diferents nivells de suport.

S’inclou el pla post-implantacio.
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S’inclou i es detalla el procés complet de gestié del canvi i es té en compte el pla de
comunicacio de la solucio.

Com a resum, la proposta de solucié presentada no cobreix algunes de les funcionalitats
requerides.

2.5.Capacitat interoperabilitat (4 punts)
En aquest apartat es valora la capacitat d’interoperabilitat, I'is de plataformes asincrones
(Apache Kafka), integracions amb sistemes externs utilitzant tecnologia API-REST o0 JSON,

I'is de missatgeria estandard (HL7 o FHIR) i la descripcié d’eines de seguretat.

2.5.1. DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global
Services S.A) (4 / 4 punts)

La proposta inclou connectivitat amb openEHR a través d’un bus d’integracions (DC4H)
mitjangcant mapeig amb recursos FHIR, addicionalment s’ofereix connectivitat amb un
repositori de dades EHRBase.
S'utilitzen eines de seguretat HTTPs i SSO amb SAML.
S’inclou I'iis de plataformes asincrones amb gestié d’esdeveniments i cues Kafka.
Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una solucié completa, cobreix les
funcionalitats de seguretat i connectivitat requerides, aixi com integracions amb les
plataformes mes rellevants.

2.5.2. T-Systems ITC Iberia, S.A.U (4 / 4 punts)

La proposta inclou connectivitat amb openEHR (natiu).

S'utilitzen eines de seguretat HTTPs i SSO amb SAML, addicionalment inclou la integracié
amb la plataforma de seguretat de Catsalut (PdS).

S’inclou 'is de plataformes asincrones amb gestié d’esdeveniments i cues Kafka.

Com a resum, la proposta de solucié presentada ofereix una solucié completa, cobreix les
funcionalitats de seguretat i connectivitat requerides, aixi com integracions amb les
plataformes mes rellevants.

2.5.3. Grifols Movaco S.A (2 /4 punts)

La proposta no inclou eines de connectivitat amb openEHR. Esta planificat en el seu
roadmap de producte un kit openEHR per a la connectivitat.

S'utilitzen eines de seguretat HTTPs i SSO amb SAML.

No es detalla I's de plataformes asincrones (basades en Apache Kafka).
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Com aresum, la proposta de soluci6 presentada podem dir que té un enfoc positiu en quan
a eines de seguretat, perod necessita millorar la connectivitat amb altres plataformes (p. ex.
openEHR).

2.5.4. Inetum catalufia, S.A (1 /4 punts)
La proposta no inclou eines de connectivitat amb openEHR.
S'utilitzen eines de seguretat HTTPs i SAML.

No es detalla I'is de plataformes asincrones.

Com a resum, la proposta de solucié presentada és tecnoldgicament insuficient, presenta
mancances en matéria de seguretat i connectivitat.
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3. Area coneixement (1 punt)

En aquest apartat es valora la capacitat d’interoperabilitat amb els 3 ambits descrits al plec
de prescripcions técniques: repositori dades cliniques (openEHR), index mestre de
pacients (MPI) i servidor de catalegs.

3.1.DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global Services
S.A) (0,75 /1 punt)

La connectivitat amb els 3 ambits d’interoperabilitat requerits es realitza amb estandards
de comunicacio HL7 v2-v3 i FHIR v2-v4, a través d’un motor d’integracio propi (DC4H), que
s’inclou en la oferta, tal i com es descriu al plec de prescripcions tecniques.

La proposta per les integracions requerides és completa (RDC, MPI i servidor de catalegs).
Es valora positivament I'experiéncia en el disseny i implementacié del PoC de 'HSJD
exposat, perd no té experiéncia en implementacié d’estandards d’informacié clinica
openEHR tal com es descriu al plec de prescripcions técnigues.

e Repositori de dades cliniques: es proposa I'is del modul EHRbase que permetra
ingestar els artefactes d’openEHR mitjangant un mapeig de recursos FHIR® que
genera la solucié. S’expliquen dos models de comunicacié que resulten
satisfactoris. Es valora positivament I'experiéncia en el disseny i implementacié del
PoC de 'HSJD exposat.

e MPI - index Mestre de Pacients: la proposta és completa.

e Servidor de catalegs: la proposta sera completa atenent el roadmap actual de
Dedalus.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

3.2.T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1 /1 punt)

La connectivitat amb els 3 ambits d’interoperabilitat requerits es realitza utilitzant els
estandards openEHR i FHIR v4, tal i com es descriu al plec de prescripcions técniques,
amb capacitat per utilitzar altres estandards de comunicacio (HL7 v2).

La proposta per les integracions requerides és completa (RDC, MPI i servidor de catalegs),
s’explica detalladament i esta molt alineada a la solucié Better Meds que utilitza I'estandard
OpenEHR de manera nativa. També es valora positivament I'experiéncia prévia en 4
implantacions amb openEHR.

e Repositori de dades cliniques: Better Meds registra totes les dades cliniques en
Better EHR que utilitza 'estandard OpenEHR de manera nativa i la proposta exposa
com sincronitzar les dades amb el RDC. També es valora positivament I'experiéncia
prévia en 4 implantacions amb openEHR.

e MPI - index Mestre de Pacients: el servidor Better Demographics utilitza FHIR de
manera nativa. Proposta completa d’integracio. Cal destacar la generacié d’un log
informatiu per corregir dades discordants amb el HIS.
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e Servidor de catalegs: la proposta és completa.
Com aresum, la proposta de solucié presentada cobreix totes les funcionalitats requerides.
3.3.Grifols Movaco S.A (0,25 / 1 punt)

La proposta inclou un conjunt d’estandards per facilitar I'intercanvi electronic d’'informacié
clinica basada en missatgeria HL7 v2.x. Per tal d’assolir les condicions descrites al plec de
prescripcions técniques, es realitzara la connexid amb els 3 ambits d’interoperabilitat
requerits a través d’'un motor d’integracié estandard Mirth Connect, en el moment de la
implantacio. La descripcio de la connectivitat als diferents ambits no esta detallada. No té
experiencia en implementacié d’estandards d’informacié clinica openEHR tal com es
descriu al plec de prescripcions técnigues.

e Repositori de dades cliniques: es desenvolupara integracié a través de I'SDK
d’EHRBase i connector FHIR. No s’aporta experiéncia prévia en implantacions,
dimensionament i localitzacions amb openEHR.

e MPI - index Mestre de Pacients: es proposa desenvolupar un connector FHIR,
identificar pacients mitjangant integracié del cens online via HL7 ADTSs i captura
sincrona de dades de pacient.

e Servidor de catalegs: es proposa desenvolupar un connector FHIR i un esquema
d’integracié amb una base de dades centrals i diversos Silicon Nextgen®© instal-lats
als hospitals que no esta alineada amb l'arquitectura desitjada.

Com a resum, la proposta de solucié presentada no cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

3.4.Inetum catalufia, S.A (0,25 / 1 punt)

La proposta inclou un conjunt d’estandards per facilitar I'intercanvi electronic d’'informacié
clinica basada en missatgeria HL7 v2.5. Per tal d’assolir les condicions descrites al plec de
prescripcions técniques, es realitzara la connexid amb els 3 ambits d’interoperabilitat
requerits a través d’'un motor d’integracié estandard Mirth Connect, en el moment de la
implantacio. La descripcio de la connectivitat als diferents ambits no esta detallada. No té
experiéncia en implementacié d’estandards d’informacié clinica openEHR tal com es
descriu al plec de prescripcions técnigues.

e Repositori de dades cliniques: la proposta d’integracié és genérica i no aporta
detalls en relaci6 a les especificacions openEHR. No s’aporta experiéncia prévia en
implantacions, dimensionament i localitzacions amb openEHR.

e MPI - index Mestre de Pacients: la proposta d’integracié és genérica i no adrega
explicitament la validacié de dades de pacients i obtenci6é de dades basiques.

e Servidor de catalegs: la proposta d’integracié és genérica.

Com a resum, la proposta de solucié presentada no cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.
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4. Experiéncia d’usuari (5 punts)

En aquest apartat es valora 'enfocament metodoldgic proposat, processos i técniques
emprades en el disseny i desenvolupament del producte. Es valora la usabilitat, experiencia
d’'usuari i accessibilitat de I'entorn demo presentat, aixi com la preséncia del perfil de
dissenyador UX/UI com a part de I'equip de treball. Per Ultim també es valora que es pugui
aplicar el Design System del HES a la solucié proposada, i que sigui responsive fins a
tauleta.

4.1.DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global Services
S.A) (3,25 / 5 punts)

La proposta metodoldgica s’adequa a les necessitats. Cal destacar positivament la
metodologia propia de Dedalus que integra altres metodologies de disseny, realitzacio i
desenvolupament de producte digital, aixi com el plantejament d’'un disseny responsive i
UCD (Disseny Centrat en I'Usuari).

A partir de la revisio de I'entorn demo proporcionat es considera que la solucié és intuitiva
tot i que presenta aspectes a millorar en quant a la usabilitat, experiéncia d’'usuari i
accessibilitat (exemples: manca d’ajuda als usuaris -no sempre hi ha tooltips ni ajuda de
com funciona l'aplicacié-, hi ha discordanga en alguns components com el switch i hi ha
incompliment d’accessibilitat AA en alguns elements). Es valora positivament que la solucié
sigui multi llenguatge.

La proposta d’equip inclou dos professionals séniors d’'UX/Ul, un dissenyador i un
desenvolupador, que treballaran conjuntament amb experts en usabilitat del centre
d’excel-léncia de Dedalus.

Cal destacar molt positivament que és la Unica solucié que considera I'aplicacié del Design
System del HES en el disseny i desenvolupament de la solucié per oferir una millor
experiéncia d’'usuari.

La soluci6 és responsive a format tauleta.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

4.2.T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1,5/5 punts)
La proposta metodologica és adequada. Cal destacar positivament la participacié de

l'usuari en la definicio i realitzacié del producte en un enfocament UCD (Disseny Centrat
en I‘Usuari).

A partir de la revisié de I'entorn demo proporcionat es considera que la solucié és intuitiva
tot i que presenta aspectes a millorar en quant a la usabilitat, experiéncia d’usuari i
accessibilitat (exemples: no s’observen elements d’ajuda a l'usuari, hi ha inconsistencies
entre els components modal i hi ha incompliment d’accessibilitat AA en alguns elements)

La proposta d’equip no inclou cap perfil que s’encarregui de la usabilitat del producte de la
UX i UL
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La interficie d’'usuari de Better Meds no es pot ajustar per a cada client, i per tant no es pot
aplicar el Design System del HES que és I'opci6 preferent.
La soluci6 és responsive a format tauleta.

Com a resum, la proposta de solucio presentada no cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.

4.3.Grifols Movaco S.A (2,5/5 punts)

La proposta metodoldgica és adequada.

A partir de la revisi6 de I'entorn demo proporcionat es considera que la solucié és molt
intuitiva tot i que presenta aspectes a millorar en quant a la usabilitat, experiéncia d’usuari
i accessibilitat (exemples: pel perfil de metge falten ajudes com ara tooltips, falten titols als
modals, no es diferencien camps obligatoris en els formularis i incompliment d’accessibilitat
AA en alguns elements).

La proposta d’equip inclou un dissenyador UX/UI.

La proposta no especifica si la solucié permet I'is del Design System del HES.

L’entorn demo proporcionat no permet valorar si la solucio és responsive ja que 'ample de
I'aplicacio és fix.

Com a resum, la proposta de solucié presentada cobreix algunes de les funcionalitats
requerides.

4.4.Inetum catalufia, S.A (1,5/5 punts)

La proposta metodologica és adequada. Cal destacar positivament la proposta d’us de
técniques de Design Thinking i de I'eina Figma per els dissenys i els prototips interactius.

A partir de la revisié de I'entorn demo proporcionat es considera que la solucié no és
intuitiva, presenta un disseny antiquat, t¢ molta carrega cognitiva, l'usuari esta
deslocalitzat, no compleix accessibilitat AA i ofereix poc suport d’ajuda i comprensio a
l'usuari.

La proposta d’equip inclou un dissenyador UX/UI.

La proposta no especifica si la solucié permet I's del Design System del HES.

L’entorn demo proporcionat no permet valorar si la soluci6 és responsive a altres
dispositius.

Com a resum, la proposta de solucioé presentada no cobreix la majoria de funcionalitats
requerides.
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5. Valor afegit (2 punts)

En aquest apartat es valoren les prestacions o productes addicionals oferts pels licitadors
gue no estiguin requerits en el plec de prescripcions tecniques i que es considerin rellevants
per a una millor implementacié de la soluci6. Es classifiquen en quatre:

- [MO] Moduls addicionals als descrits en el plec de prescripcions tecniques,

- [IN] Integracions addicionals a les descrites en el plec de prescripcions técniques,

- [QC] Productes de quadre de comandament de la soluci6, o

- [CT] Components tecnologics de millora

A continuacio, s’indicara el tipus de cada millora mitjangant la codificacio anterior.

5.1.DH Healthcare Provider Software Spain, S.L. (Dedalus Global Services
S.A) (0,25 / 2 punts)

Es tenen en consideracioé les seglients propostes:

- Funcionalitat metge en practiques [MO]: es considera que el valor que aporta esta
requerit en la prescripcié en model col-laboratiu del plec de prescripcions técniques.

- Funcionalitat infermer en practiques [MQO]: es valora positivament perd amb un pes
baix ja que es troba a faltar detall i exemples il-lustratius.

- Funcionalitat entrega de preparats a domicili [MO]: es considera que el valor que
aporta esta requerit dins del model de proximitat del plec de prescripcions
tecniques.

- ETLs predefinides [CT]: es considera que el valor que aporta esta requerit al punt
Consulta de dades — Reporting del plec de prescripcions tecniques.

- Sistema d’inventari [MO]: es considera que el valor que aporta esta requerit dins
I'apartat Ambit d’'internament del plec de prescripcions técniques.

- DC4H Core [CT]: és un component que forma part de la solucié proposada i per
tant ja esta valorat als corresponents apartats.

- Integracié amb robots de preparacio [IN]: es considera que el valor que aporta esta
requerit al punt Connexié amb dispositius del plec de prescripcions técniques.

No es tenen en consideracio les seglients propostes ja que no es poden classificar segons
els quatre grups préviament definits:

- Certificacions MDR i MDD

- Perfil Clinical Safety Officer

- Automatitzacio futurs roll-outs

- Implantacio centre addicional

Com a resum, es valora positivament les segilients prestacions addicionals : funcionalitat
infermer en practiques.

5.2.T-Systems ITC Iberia, S.A.U (1 / 2 punts)

Es tenen en consideracié les seglents propostes:

- Consultoria Transformacié SIRE a OpenEHR [MO]: es valora positivament el
liurament d’arquetips i plantilles openEHR per la prescripcié, administracio i
dispensacio, aixi com de casos d’'Us, que contribueixen a la robustesa del model de
dades i les funcionalitats associades.
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- Utilitats pel desenvolupament d’aplicacions EHR Studio [CT]: es valora positivament
el modul Creador de formularis per la millora en productivitat del desenvolupament
d’'aplicacions, aixi com I'Eina d’administracié que proporciona autonomia als
usuaris. No obstant es considera que el modul AQL Builder ja esta valorat al punt
Consulta de dades — Reporting on s’ha ofert com a eina de suport.

- Sistema de disseny [CT]: no hi ha interes en aplicar un sistema de disseny diferent
al propi del HES.

- Evolucio del producte [MO]: es valora positivament el desenvolupament de I'eina de
prioritzacio pels farmacéutics per atendre abans aquells pacients que requereixen
una atencié immediata.

- Intel-ligéncia Empresarial [MO]: valorem positivament el desenvolupament de I'eina
d’analisi proposada que proporcionara informacié valuosa per abordar evolutius
futurs.

No es tenen en consideracio les seglients propostes ja que no es poden classificar segons
els quatre grups préviament definits:

- Acceleradors Migracié SIRE a OpenEHR

- Comunitat d’'usuaris

Com a resum, es valora positivament les seglents prestacions addicionals : consultoria
transformacié SIRE a OpenEHR, utilitats pel desenvolupament d’aplicacions EHR Studio,
evolucio del producte, intel-ligéncia Empresarial.

5.3.Grifols Movaco S.A (0/ 2 punts)

Es té en consideracio la seglient proposta:
- Gestor avancgat de reports transaccionals Grifols Reporting NextGen© (GRN)
totalment integrat a Silicon NextGen®© [QC]: es considera que ja esta valorat al punt
Consulta de dades - Reporting.

No es tenen en consideracio les seguents propostes ja que no es poden classificar segons
els quatre grups préviament definits:

- Coneixement avancgat de I'adaptacié del producte a I'entorn hospitalari

- Coneixement molt expert en les integracions de solucions complementaries

Pel que fa a la descripci6 de la solucié (aporta una visié global del pacient, un alt nivell de
seguretat clinica, escalabilitat, adaptabilitat, etc.) es considera que descriu caracteristiques
requerides en el plec de prescripcions técniques.

Com a resum, no es valora positivament cap de les prestacions addicionals proposades.

5.4.Inetum cataluiia, S.A (0,25 / 2 punts)

Es tenen en consideracié les seglents propostes:
- Telefarmacia i dispensacio de medicaments a domicili [MO]: es considera que el
valor que aporten esta requerit dins del model de proximitat del plec de
prescripcions técniques.
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- Prescripcié a futur i recuperaci6 automatica [MO]: es valora positivament la
funcionalitat associada a la vinculacié d’una prescripcid6 a una actuacié pels
automatismes que representa per l'usuari.

- MyCatalog [MO]: no hi ha interés en canviar I'eina de gestié del cataleg de
medicaments que es fa servir actualment.

Com a resum, es valora positivament les seglients prestacions addicionals : prescripci6 a
futur i recuperaci6é automatica.

29



Servei Catala
de la Salut

Valoracio final aplicant formula de ponderacio

Aixi mateix, en I'apartat H.1 del quadre de caracteristiques, s’especifica que cal aplicar la
seglient formula a cadascuna de les valoracions anteriors i, posteriorment, sumar els
resultats per tal d'obtenir la puntuaci6 total ponderada de cada licitador:

Pop= P x VTop/VTmv

On:

Pop = puntuacio6 de I'oferta a puntuar

P = puntuacié del criteri

VTop = valoracié tecnica de 'oferta que es puntua
VTmv = valoracié técnica de I'oferta millor valorada

En aplicacié de la férmula establerta, el criteri 4 “Experiéncia d’'usuari” i el criteri 5 “Valor
afegit” no es ponderen al no superar cap puntuacio el 80% del maxim del criteri individual i
les ofertes obtenen com a puntuacio el valor inicialment obtingut en la fase de valoracio,
sense l'aplicacié de la formula esmentada.

Un cop aplicada la ponderacié a les valoracions inicials dels criteris d’adjudicacié la
valoracié dels quals requereix un judici de valor, la puntuacié total ponderada de les ofertes
en el seu conjunt és el seglent:

- .. | Puntuacio C

- ) . | Puntuacio | Puntuacio Puntuacio
Criteris susceptibles de Puntuacio | proposta |proposta proposta proposta
judici de valor maxima Grifols

Dedalus T-Systems Inetum
Movaco

1. Area funcional 22,00 22,00 15,05 19,11 15,63
2. Area tecnoldgica 19,00 19,00 18,75 9,63 6,08
3. Area coneixement 1,00 0,75 1,00 0,25 0,25
4. Experiéncia d’'usuari 5,00 3,25 1,50 2,50 1,50
5. Valor afegit 2,00 0,25 1,00 0,00 0,25
Total puntuacio criteris
susceptibles de judici de 49,00 45,25 37,29 31,48 23,71
valor

QOrdi Sarlé Rubi
Area de Sistemes d’Informacio
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