CONVENIO MARCO DE
ASISTENCIA SANITARIA
DERIVADA DE ACCIDENTES
DE TRAFICO

Ejercicias 2019-2022






CONYEMID MARCD DE ASISTEMCIA SANITARIA DERIVADA DE ACCIDENTES DE TRAFICO PARA
LOS EIERCICIOS 2019/2022 (SECTOR PRIVADO)

D2 PILAR GOMZALEZ DE FRUTOS, en representacidan de la UMION ESPAROLA DE ENTIDADES
SSEGURANIRAS ¥ BEATLGLHEA DORAY, UNESHA, comn presidenta,

D. ALEJANDRO |ZUZINZE IBARLZ DL ALOLECOA, &n representacidn dot CONSORCC DE
CORPEMNZACHIN QE SEGURDS, coma directnr de operaciongs.

2 CRISTING COMNTEL BOMET, 2n represernbacion de 13 allaMZA NDF LA SAMIDAD PRIACADE

ESPARNOLA, ASPE, comp presidenta.
3

D¢ ROSER FERMAMDEZ i ALEGRE, en representandn de UNMIO CATALANA DHOSPITALS, UCH,
como direriora peneral.

0 ADSEP IGNASI HORNGS, en representacion de ASSOCIACID CATALANA W ENTITATS RE SALUT,
ACES, como presidenta,

D. }JSE AUGIUSTD GARCA MO ARRC fry rtprl_'_f-tntiu.'it'i-n dis COMSORC] TE SALUT 1 500181 BE
CoaTaLuie v, C5C, contg director geperal.

[ CARMEM PLAMAS PALOL, en represensacion de UNICN BALEAR DE ENTIRADES SAMITARIAS,
UOES, comno prasidenta.

N, ARMANDG FERMANDFZ SANCHEZ, an representaciin de ASOCIACKSN NACIGMAL DE CENTROS
ZIM INTERMARIENTC, AMCSS], comd prosidonte

0. ARMAMDO FERMANDEZ SAMNCHEZ, on jepresemacidn de SSOCIACKOM DE CLIMICAS ¥
FeuTIMATIFS SIN ANTERNARMIENT NF LA COMUNIDAD OF MADRID, ACESIMA, cormo presidenta.

EXFONEN

1. O la suscripcibn por parte del Consardio de Compensacion de Sagurgs (CC5], las Sevicios de
Lalug, las Asaciacianas sanitarias privadas v de UNESPA, de los distintes Convenios de Asislencia
Sanilaria, lanla en el donkite de la Sanldad Paollca come en el de la Privada, tiene como elbje o
Fandamental €l prestar una atencian sanitaria agil e integral a los lesionados como consedue N
de hechos de la virculucion

2. Qe deedroe del dmbito de (3 Sanidag] Privada, sl objeto de conseguir una abencian sanitana de
la maxima casidad, se incliye en el Corrrenia und red de centros sanitaries, conda arantig de que
boc moerios relnen DAa serie de requisitos minimgs de calidad que responden a principias
chjativas ¢ astrictarnente técnicos.

3. Que gsimisimu parg gavantizar el estocte compflmiento de [os requisitos exigidos a los cenlras
za3nikarios, se contempla un sistema de evaluacidn del cumplimienta de los requisitos minirmuo s de
calidad exigidos 3 bravds de o Sistema de inspecodn o aedikoria ksta evalyacién e realizara
canforme a un modelo de evaluacién carman para todas los centros

9., Que alobjeto de facilitar 4 [os cenlros sanltangs la detsrminacldn de | entidad aseguradora
obl'gada al pago, 5B establecen critenivs objplivos de gsipnecidn del ogeo de lbs 9s|SE2ncias
<alilarlas



S Cwe con i puesta en marcha del Convenio s pretende crear ung ved de certros sanitaninsg @
Ios que puedan acudir las lesicnadas en accidentes de tralfoo haciendo use del derecho de oy
panentas a la libre eleccidn de cantro samitario.

6. Jue Ius cenbros sanitarios, las enbidades ssepuradoras ¢ o1 Congarond de Compensaclan de
Sepures, il comag las Jubcomisianes que sa creen en el mas del presente convenio, utilizaran
en su pestion €l "Sistema de Gestidn de Pepos de Preslaciongs S4nitir@s en Sinisstras de
Automduiles”, conacido coma sisteama CAS, sienda TIKEA (Tecnplpalas de 13 Infararkin y Redes
para las Entidades Asequradoras). al prastador dal Senicie. El sistema CAS Liene porobygeto elagilizar
v amplificar, mediapte su aulomatizacuin, los proceses de inkercamfprio de ipfermacidn, gestidn
e la facturacidn electronica de las prestacionss sanilanas v de b peralicacienes derivadas de
E5te Crnwknia.

Por peda elle acuerdan 1 suseripcidn del presente Comvenio e el que, para su corrects aplicacian,
conwienen las siguientes:

EXTIPULACIOMNES

PRIMVERA. = ORBIETO, APLICACION, VIGENCIA Y TARIFAS

1.1. OBIETO

La aslstencla sanltaria negral, #n el dmbile de a sanidad privada, lanko hosphalaria corme
arsbulatorla, prestada por lesianas derivadas de kechos de la circulacion hasta su sanacian @
estabilizacion de secuelas en centros sanmbarlos privades adheridos al prosonte camee fio.

Asimisma, i@ simplificacion v agbzacidn de |es rdmites ¢ gestlones admblstrativas que en
aplicacion de las abllgaciones derivadass de las prestaciones sanitarias prestadas al amparn del
mismo surjan entre o5 referides centrgs, las entidades aseguradioras ¢ el Cansarela de
Compeansacidn de Seguras,

A estos efeckns se estalblecen mecanksimos diflgslos a procurar

A] Qe |05 Centros samtarncs que se adbieren redrnan una serie de requisitas tBonicos minianos de
calidad en cuanto & dotaciones de wedics asistenciales, profesionalidad, capacidad v calidao
asstencial, 105 cuales guedan establecidos en el Anexo Il v que han sido establecidas can la ayuda
v dsesuramignto de expertos medicns.

BF Un seguimignte de lof procesos sanilarios prestados a los lesionados por hechos de la
circulacion sobre su idoneidad v adecuaciin,

C La fabilidad v transporencia en ls actuscidn, tanto de Ios centros seanitanns comna de las
Entidade: Aseguradoras nue se adhieran al misma,

U} Garanbizar 13 feguridad y agildad de los papos inherentes a las prastacionss sanitarios
derivadas de la aplicacian de este Convenia,

C) Garantlzar la libertad de eleccicn del paciente del centro sanitaric.

Ft Welar por el huen funcinnamiento cel Convenw y, a tal efecto, establecer un régimen de
Renalizaiones.

1.2, APUCACIEON

El Convenio, e su cdlidad de Marco, ec de referenda, aplicandose ron raracter sybsidlanc
respecto de los pactos bilaterales ouee poderan soscobic divldealeente @ Encidadas



Azppuradoras, el Consorcio de Compensacldn de Segurosy los Cenlras sanitarios &n [a2 relacions
qUe, LMD CONsecuencia de g5 senvicics prestados a lesionados por hechos de fa cicrylacién,
surjar entre e3os,

1.3. DERIVACIONES

En el supuestn de que un lasionado que haya iniciado un tratamiento asistencial 2n 2l marce del
presenle Cormeanid, Sea derwado a atro centro samtario por inidatlva de una Entidad
adseguradora, gl Consorcio de Compensacion de Seguros, un Centro sanitark, o una PMpresa
prestadora de serviciot que actde ennombre de algune de elbs, sard de aplleacwn By poralizacicn
prevista en este case en Anexg [ Esta penalizatidn no serd de aplicacidn 2n case de que la
derivacidn =e haya producido a elecden del paciente, v &2 aporke b correspondiente acreditaclan
por el centro sandario receptor dellesionado mediante & models del Anexe vl correspondients.

El tratamlento deberd ser prestado en odo casa dentro de as instalaciones propias d2| centro
adherido que emita [ Factara, Orwo aubor zado pacd & moilllas.

1.4 VIGEMCIA

El Coryenin serd de aplicacidn para las asistencias sanitarias derivadas de siniestros acurridos &
partlr dal 1 de enare de 20008, finallzanda swyigencia, el 31 de diclepnbre de 20232

Con wn preavlse minlmo de 3 meses al venomiente de cads anwalldad, comunicade
fehacientemgnte, cualguiera de las partes v organizaciones firmantes podran separarse del
presente Convenlo, Mo obstante, los Centros saniarios las Entidades Aseguradoras a 105 que
rapresentan las partec firmantes, podran permanater an &l mitmao hasta 1a facha de finalizaclan
de la vipentia de este Convenlo, salvo gue manlfiesten lo contrarig.

1.5  TARIFAS

Las tarlfas de referencia aplicables a |as asistencias sanitarias prestadas a lesionadps por hechos
de la cirgulacidn en el ambito del presente comen 1Aneka 1Y) han sido caleuladas tenlendo en
Cuenta gue en la aplicacicn del Comeenla ra se toman en considermcidn los criterios de imputaciin
de responsabilidades, sabesfacidndote ks gastos sanltanos de cualguler leslonade con
imndependencia de quién haya sido al responsable cauzante del dafio, salve gn el supuosto
establecido en la Estipulacdn Seguidda, apartado 2.3, de este Convenio.

Fn complimiento de la Ley 1552007, de 3 de julic de Defensa de 1a Competencia, las Entidadas
"Asepuradoras, 81 Consorcio de Compensacin do Seguias y s Contros sanitarlos adheidas al
Conmvenlo, conservan la libertad de pactar bilateralmente precics diferentes por las prestaciones
realizadas.

Las rarifas de referencia no serdn aplicables 3 las azlstoncias sanltarlas prestadas a lesionadeos en
las casas en los que el Conveniz no sea de aplicacian,

SEGUNDA. - HECHDS SUJETDS Y DETERMINACIGN DEL CBUGADC AL PAGD
4.1,  HECHOS SLHETOS

En viitird de Iy establecidn en el articula 141 del Texto Refundide de Ta Ley sobre Responsabilkd ad
Civil y Sepuro en la Circulaciin de vehloulos a Motor, aprobada por 21 Real Degreto Legislativg
52,2004, de 29 de Octubre, fen adelaie LRCIOVM, asi como an el articulo 10,2 del Keal Mrecrato
15072008, de 12 de septignbre, por el que 52 aprusha al Reglamente d&l Segura Dhligatorio de
Respensabilidad Civil on la Circulacadn de Yehloulos 3 Maotor {en adelants Reglamento S04, por




el seguro obllgatorio de responsabllidad civil, se culkren los gastes de asistencia sanitarla que se
presten, v que resulien necesarios hasta el final de su procesa corabive o hasts la estabilizacidn
de A leslon ¥ su conversitn en secueld, siempre que se justiiguen debridamente, v sean
meédicamente razonables em atencion a la leidn sulrida v 3 sus clrounstangias.

Em aquellos supuestos en 95 que cancurrd la m@lilicecidn de hecho de la circulacidn o @ de
accidente laboral, prevaleerd, a los efectos de aplicacign del Convenia, la consideracion de hachoe
de la circulacian.

En el supuesto de lesionados derivados por Mutua de accidenles de trabaje, se e3tablece la
obligacldn de que 105 centros soliciten a las mismas, informacidn gue permita identflear sise rata
de un hecho de [a circulacidn.

En el supuesto de gque un cenlra adherldo a este fonvenio hulbiese facturado las prestaciones
sanitarias a una mutua patronal, v pasteriormente se hubiese visla obligado & reembolsar a 13
entilad aseguradors del responsable elimporte de dichos servicios, podra reclamar a ke antldad
aseguradara a |a que le corresponda, el pago sepin las estipulationes y larifas de este convenio.
Serd causa de rechaza el incumpllmiente de los plazos establecidos, en cuanto al envin de bos
partes de asistencia, cuando guede acredilado que conocia que 52 rataba de wn accldente de
Circulacidm,

2.Z. DETERMIMACION DEL OBLIGADO AL PAGC DE LAS FRESTACIONES SANITARLAS

La determinacidn de Iz ertidad obligada al pago de las presracitnes sanitackas 5e realizarg segiin
log eriterios obpeilves fijados en esta ostipulacldn, v serd independiente de la determinacidn de
responsabilidad que resulte de la aplicacidn del articuly 1 dal Testo Refundida de fa Ley Sobre
Fesponsabllidad Ol y Segura &n la Cliculaclan de Yehlcwlos & Motor, sabeo en el supuaesty
ectablecidn en la Estipulacion 3egunda, apartade 2.3, de este Conwenio.

2.2.1. Vehiculos asegurados, excepty robados y robados da use

Estos critenios son apllcables a las entidades aseguradoras de los vehlcules interyinientes &n 1os
siniestros ¥ al Consorcin de Compensacicn de Segaros cuanda actes comd aseguradar direcko oan
arregho alart 11,1 ¢de sy Estatluto Legal [Real Decrato Legislative 7/2004, de 29 de octubra),

i.1.2. Sinbesiras mn los que [ntervanga un Gnlco vehicula a motor. Victimas ceupantes del
wehiculo

Las Entidades Adeguradaras y ol Conhsorcio de Compensaclon de Seguros, e obligan al pagt do las
prestaciones sanitarias que precisen las wictimas del accidente ocupantes del vahloulo que
atepuren, ascepta [as de soconductar,

Z.2.2.1.  Slniestros en que participe mmds de un vahiculo a wmotar, Yictimas ocupantes de los
vehkculas ¥ 5u conductor

Las Enudade s Asspuraderas y el Caongorein de Compensacidn de Segunds, se olligan al pago de las
prastaciones samitanas que precisen |3s victimas del acddente acopantes del Yehrole ue
aseguren, incluso lasde sutanduckor.

Lag prastacionas sanitanias del o pductor dé oiclemotores, motadicletas y asimiladozs que calisione
£onfra un vehicule fque $e encuentre comectamente estacionada quedan eacluidos del presente
Lonvenis, pere si se incluyen [2s de los ocupankes v peatones,




2.2.3. Lesignes a terceros no usuarios de los vahicdlos 3 mobor sedecvimentes

Las preslacicnes e asistencia sanitaria a tercergs np usuanos de los wehicufcs a motor
intervinientas serdn abonadas por la Cnlidad sseguradora o f Consorcio de Compensacyin de
wegures que asegurg al vahicukn crausante matarial direcko de las lesiones, Og g5ty forma, en el
taso de lesionas canduda s pod ¢l desplazamlents de abjetos fales come Snntenedares, robilkario
i bana, arboales, eto, se 2ntenderd que el vehiculo que haya desplazaco losmisnos es el causanle
matarial de 1as lesiones.

2.2.4, Vehiculos no aseguradaos, robades v robades de wio

Las shiligaciones de page denvadas de [a intervencién en sinikstros de vehiculas a motor carentes
de segurn nhligatrrio de resprnsabilidad civi, o yoe enondo asegurados bayan sldo objete e
robo o rebo da wse, corresponderdn al Lonsorrin de Compensarinn de Segurns & s funcidn de
Fande de garantia, #n los términos establecidoes an la estipulacnin 2,3 1 anloncr, Mo obstante, en
virbud del arl. L1.1, apariados b) v <], del Testo Refundida de la Ley Sobre Responsabilidad Civily
Segarn en la Circularign de Vehiculos a Mator, en [as Sibuacddnes aque grevisias guedaran
exctuidus de coburtura:

1%, Uleonducter del vehiculg na assgurado, robado o robado de wso.
2%-  El propietaria del vehicule no aseguiado o persenad legabmente oblipada a asegurarla.
EALS El autary ks cdmplices del dalito de raba 0 robo de uso del vehicolo.

40 Las victimas qua ocuparan woluntariamente el vehloula aonagiendn 13 ingwistencia de
s e situacidn de rabe o raba de usa del misme.

2.3.  FARTICIPACION DE ENTIDADES NO ADHERIDAS

Cuando intervengan en el accidente wehicules torreipondicnles 4 enbidades asegueradaras
atheridas y wehivulos correspondientes a entidade s aseguradorss no adheridas, &l conveniu serd
de aplhcacicn respecin de ks lesionados del vebicolo de 1y entidad asepuradara adhenda.

Mo abstante, el centro sanitaric informara 2n el parke de asistencia que remita a las entidades
intervinientes adheridas, de todos los wvehiculos intervinmentes, ecluyends les vehiculos
cirrespondientas g las enlidades aseguradaras no adnaridas. Sin embargo, en dvbe Gltimo caso,
ol contra samitario <4l informara de loc dates wentificativos de 1os leslonagdos, asi coma de la
posicion que los mismos veupaban on el mamentn del accidentes, excluyendo datos de salud, toda
el a los 2sclusivos efectos de que las entidades interanlentes adkendas puedan deyerminar su
posible respoisabilidad civil, Tal mformacidn, se remivird a traves de los procedimdentaos
aUtEmATos previstos en A5, cumplirmentando de manera obllgatoria kodos las datos exigidos
&n = misma.

Las entidades imervinientes adheridas custediaran la inlormacidn reclbeda (o 2 la que tengan
acresn] de forma segura y (nicamente podran wiilizar dicha informacidn para determingt s
posilble responsahilidad civil y, en caso de ser responsables, para [levar 3 cabo lat Actuacianas
precisas para hacer frente a la misma, confarme lo dispuesto en la nerrativa aplicable.

Fetde ece momento, |3 entidad aseguradora adhenda dspondrd de un plazo de B0 digs pare
aceptar v rechazar el pago de las prectaciones sanitarizs de les laslonades del vehiculo
correspondients a la entidad re adhierida.

kn el rasn de aceptasiin del pago por paree de 13 entidad aseguradnr adherida, =e remilird po:
al centro tanilasio un nuewn parte de asisterciaincerparanoe 10s daos de salad d2 ok lesionados
correspondientas al vehitula de la entldad asegurada nn adherida, aplicdndose desde ese
inatarile, las condic:anes y estipulaciones del presenle conwen,



i [ entidad atvguradora adherida no aceptase el pago de las prestaciones sanllorios de los
lesionadas del venigula correspondiente a la enlided no adherida, el centro sanitario podri
facturar por critenos de espunsdabilidad las asistencias prestadas a los lesionadas de Iz entidad
ageguradora na adharida, na quedanda las mismas sujetas, salvo acuerdo enbre las partes, a las
cindicinnes y astipulaliones de oshe caneenio.

i4. CONCURREMCIA DE SEGURDS

5 algan wehiculn == encintrase cubierto por fmds de un Segura de Aezponcabilidad Civil de
Suscripoidh Obllgatosea, la Entidad Aseguradora que hubriese abonado lag prestaciones savitarias
podra reclamar a 13 otra u otras adherldas Lla pare propgorcional en relacidn concel nimeno de
polizas vigentes. La entidad vhligada al pRge frente al prestador del sevicio serd 12 regquerida por
BEhe.

“2.5.  NDREPETICIGN

El Consartin de Compensachin de Seguras v las Entidadas Aseguradoras adheridas vequnclare a la
reclamacidn da lax cantidades ahonadas en virtud de sste Convenio, eacepto en los siguientes
LasoE:

1% Personas junidicas no vinculadas par este Convenio,

2. Gastos del conducter de motooclets, ciclomotor o vehiculo asimilahle an simiastios eon
pArtaCaAC iGN da dos vehiculos de [os que uno de allas sea de tercera cabepgoria,

2.6, SINIESTROS EN LDS GQUE PARTICIPEN WEHICULOS ASEGURADDS EN ENTIDADES
DECLARADAS IUCHCIALMENTE EN CONCURSO O QUE, MENDC INSOLVENTES, SU LIQUIDACION
SEA INTERVENIDA O ENCOMENDADA AL CONSORCHD DE CORMPENSACION DE SEGUROS

El Consorcio de Compensagiin de Seauras asurmird las obligacionas pendirntes derivadas de st
comvenio de |as entidades gregaradoras adheridas que se encontrasen en algund de los supurstos
delait. 11. L) del Teats Refundid o deda Ley Sobre Bespansa bilidad Civil v Segurn fnla Cirgulaobn
de vVehiculs a Motor, de acuerdo con las sipuientas normas:

al  Las oblpaciones a atender serdn las correspondientes a ks sinlestros oluiridos haska s
Fecha del vencimiento del rantrate de seguro del vehicula asegurado o vencimienta anticipado
detenminada par la DGOSR, 51 fuera anterior, o 14 fecha de cecidn de cartera en cato de gue ésta
se produ3cd, can independencia de la fzcha de la prestacldn sanllaria.

53] L2 declaracidn detl concurse o la liguidacicn nteryenida o encormendada al Consarcia de
Cumpensacion de Saguros deferminard €l cese de 3 adhesidn de 13 entidad al sistema CAS &
IMREMmUnIpira 3 todos los efectos los plaros Fjados en 3y normas de procedimienta de acke
canvam o dal convenio precedente que resultase aplicable segin la fecha de 1z prestacian o del
siniestro. lgualmente, decacran fas denuncias ante 1as Subcomlslenes que eslén pendientes de
resabucidn.

<] Enw el plazo improrrogable de wh afio desde 13 Fecha de publicaginn en el BOC de k
daclaracion del concurso o la liguidacion intervenida o encomendada al Consarcin e
Compensackin de Sepuros, 105 centros remlticdn a é51e, por cada uno de Ins ASUNTRS pendien s

(= Documantaciin que acredite fehacientemente ly deoda: copia de la totalidad de los
didlogos y documentas incorporado: af sidtema CAS, tales oomo partes de asistenod. factaras
informes meédicos. En cazo da talta de adhesidn al CAL de alguna de las partes se remiticd, en el
mizma plaze improrcgable de un affo, topia de A docomentacian, incluyenda partes de



asistencia, facturas, infoermes medless v, o0 generdl, Wda | comespondenog cryzada con la
gnticlad, justificativa de 35 alegaciones formuladas y del curnplimienie ge lus plazos fijados en el
convanio.

o En ambos casos se aportardn 135 resoluciones de las Subraneisiones o Comiziin Macional
qute pudieran haber recaido sobre los asunbos comundeados v 188 derunoas prasenladas decaldas
cunlurme #l aparbado b anterior,

dj [ Cansargig de Compensacion de Seguros, an aplicacian ce las normas de procedimionic
del convesio, no dsumird e pago de fas prestaciones tramiladas meorrectamente 0 fuera de plaze
ante la entwdad aseguradara, ni las que hubiersen sido commectamente rehusadas. Tarn oo
atendera las facturas que ro hubieran sda oheta de reclamacdn durante un periade de un afin
gue no estén acompafadas de l documentacicn que acradite |a interrupcian de la presceipeidn,
ni las que e sean presentadas fueed del plaze de unoaiio filado enel apartad o C) anterio.

el Lasz prestacionss santarlas pondieptes de facturacion o postencres a 1a fecha de la
declaracidn del congursg o la liguidacign imtervenida o enccmendada &l Consurow de
Compensacion de Segures (Techa de publicacidmen el BOEL se Tacturadn fuera o2l sistema CAS.
% remltiran las factyras al Consorcin de Compensacion de Sepuros, emitidas con pericdicidac
mensual, acampaniadas delinforme de ovolucidn correspendiznte y de 1os antecedentes descritos
en eh apartacto ¢) antener, Cn estos casos, el fonsarcio de Campensacinn de S=2guros no asumird
£l pazo de Aagquellas Facturas que te e prasenlen ransoarridds seis meses desde [3 fecha en gue
debigran eimitlese segln a5 reglas de la estipularicn cuarta de psta cnnvenio.

f El Comsaicio de Compensacidn de Seguros atendera epfrajudicialments oz pagos
[endientes de la aseguradors que 58 hubiesen reclarmado judicia lrmerte, siempre que se acedive
el deciztimiento de 105 procesos ucades y el cumplimiento de 135 normas de procedimianto y
plazos del convenla, conforme Al apartade o] anterior.

El il Cansorcin de Conrpensacidn de Seguros LB cormpromels 4 coimuonicdr i s paries
firmantes del Convenic wdos 65 cases de Entidades Aseguradnras que se enfuentran en las
sikuasienes descntas.

TERCERA, - PRESTACICINES DE LAS ASISTENCIAS

Las asislencias sanllanas piestadas an L2ntios de los grupos &y B enoel marco del prasente
comvenlo, seran realiradas 2n |3 unidad o umidades sanilarias que consien en la autarizacién
sanitaria aportada por lus eentros on su sehoitud de adhesinn. En caso de qua un centro o [og
dnlericres cuente can i nueva Ynidad, estara ohligado a comunicarlo a [ Cormisidn Magionaly
aportar I3 dnrumentacicn gue le doredile.

Los centros sanitarigs pertenecientas al grupe C podrdn realizar proebas comnplermantarias en
lugares distintos, siempre gque caredcan de recarsos diegndadsticos o da una tecnologia determinada
2 los efectos de pste Cconvenin.

Cr- toila casg, e tratamignto prostada deberd respotar o coleria de continuidad sinknmatica
assiencial v dplican o princlpio de oplimizacion temporal de tratamizentos, sin demaras
Imjustafic adas.



CUART A, - NORMAS DE FROCEDIMIENTS

Las partes firrrantes de csle Convenio e spmeten a las sipuientes narmas de procedimianta, gue
regulan las actuacicnas d2 las partes, denvadas de una prestacidn sanitana @ un lesonado @n
accidenta de traflen.

41,  PARTES [ ASISTENCIA
d4.1.1.  Farbe de Asistencia de URGENCIA

Sepin lo establecida en la estipulaodn segunda, las contros sanitarios se cbligan a cursar en =l
plazo dc quince dias naturales, & contar dezde la racepridn de un lesonado, a las Cntidaces
Aseguradoras g al Consorcio de Conpernsacidn de Sepuios, un parle de grivtencia de urgencia por
cada  lesinnado, fepin madelo cnrrespondients JAnexo 1L, cumplimentando de maners
oblipataria tocas o5 dates exigidos &b el mism,

Por atro lado, s& remiticd al resto de hes entidades intervinientes onicamenks un parte
mformativg, Bn el gue Lonskr s datos de las vehiculos interyimentes v 108 datos Wentificatvos
de los [2sianades, as orsd 3 poLicidn que los mismos ocupaban en el vehiculo en el mimento
de| accidente, excluyendo datos de salud, toda elo a las escluslvos efectos de gue s enlidades
intervinientes pyedan determenar s posible responsabilidad civil. Tal informacion, = remitirs a
Través de lor procedimientos automdticos previstos en CAS, cumpllmentando o minorg
cbligataria todns los datcs 2xigidos enoel miso,

Lias entidudes intervinientes custndiaran la infomaacidn rediblda [ooa 13 gue engan accesa] de
famna segura y tpicamante pocdeda otilizar dicha informacion para determinar s posible
responsabadad civil v, en caso de ser responsables, para Uevar 3 cabo las actudciones precisas
para hacer frente a la misona, confarme o dispuesie en la nrannagtiva aplicable.

lunte ron el parke de asistencia el centbre enaeard alinfarme madico de alla emitido an el servigin

de urgentias, Exbe informe sard accezible a la entidad aseguradora una vel aceptado ol paree de
azistencia comeg spondiente,

siermpre gue el lesinnado cnntinge el tratamlents eqal micma centee, tras hiabarse llevade a caba
13 visita de wrgencla, y dsi =2 indique expresamente mediapte &l aukematismo coerrespondic nto,
no sera necesari 2l envla del parte de poners asistencia, Esla comunicackdn surtird las mismos
efeclos que Ios establedidor. para el parte de pAmera asistenciz ambulatoria,

Eb envle dal parte de wrgencia en plazo superiar al sefaladg en el parrafo anterlor no s&rd urm
tdusd de rechazc del mismo por parte de la Entidad Asegoradara o Consoreio de Compensacion
fe Segurns, i hier se apllcard en socacu, la panalizacion con la eraduacicn establer idaen el Anega
|

La falta de cumplimentacion de datos no obligatonins del parie de asistencia, de acuerdo comn lo
previstu en el Anexo [, no 58 asimilarg en ningon caso a la e pregentaclsn del mismo.

4.1.2. Causads de rechazo del Parte de Aslstencia de URGENOA

Las Entilades aseguraderas y ¢l Consorcio de Compensaricn de Seguras, 0 su caso, qQue pudieran
visullar ehligadas 41 paga de acuerdn can le establectdo en ly estlpulackin 2.2 deberdn en el plaro
maxime de dier dias naturales decde la revepsidn de la notificacicn de un parte da azistencd de
urgenid, corlestar al Centro sanitarg remibente, comunicardo Iy aoeptacidn o el rechazo de Ins
BASEGS 5anitarios a gque se refiere el parte. De no contesiar en el referida plage se entenderan
aceplados. En el vase de partes na cumplimentados correctamente, na se apliara el plaro



sefialade antericrmente hasta que por el prestader de secvicic n e haya procedidn a su total
cumplimenkacicn,

Coms causas de rechaze, exclusivamente v estatlecen las sigulon os:

ab  Moguedarla asiseencia prestada o el aeeidenle denloe de s hechos sujetos al Convenio
(u]] Mo guuedar determinada 13 obligasinn al page segin Ios supuestos de la estipulucidn
segunda.

c) La falta de usegurame nto del vehiculo al cgal s& le impuka &l pago

dl Mo tratarse de un hecha de la circoleidn,

el La falta do nexa croneldgico que, sahm cansa justificada, = produce enagoelles Casos el
Ios que hayan transzarrido mas de 72 horas desda la fooha del accicente hasta da asistentia en
UrFBENLi S,

Erv lus supueslos contempladas en 1os apartadas By v o, el centro sanitarice dispundrd de un plaze
adicional de arhn dias naturales para cursar gl parte de aslstencla a la entidad finalmente ahligarda
al pago, sin quo poeda ser penalizado pod 13 falta g2 envio del parte de asistencia =n &l plazo
sefialado en 3 estipwlaciin 4.1.1.

Aeciblda la cacienicacion da rechaza de 13 encidad, &0 caso de discenfarmidad, el centre sanetario
enviard 81 expediente o suboomiadn en un paza oo superior @ 15 dias a contar desde 13
comumcacidn del recharo, aporandn foda la docurnent<eicn pa la defensa de susmtereses.

Evi ¢a5c e gue una entidad rechace un parte de urgendia por una causa na establecida, conlleyars
la penalizacidn contemplada en el Anean |,

d.1.3. Parte de primera Aslstancla ambulatarla w hospltalaria

Segin lo establecido en la estipulacion ceguneda, [0S cantros samtarias se obligan a Lursar #noal
plazo de guince dias naturales a contar desde al inicie de |a asistencia [consalta, rehabilitacidn,
tratarmente, proeha disgnostica, ete.ba un lesionada, 4 los Emldades aseguradaras o al Consadntia
de Compensacldn de Seguros, un parte de primerA asistencia oor cada lesiongdo, segde modelo
correspondiente [Anaxa Hi-bis), cumplirmentando de manarae obkgatona todos los datos exigidos
en 2|l mismo.

Par atre lado, se remitird &l resto de las entidodes intetvimientes onicaments o pacte
informative, en el que conste o5 datas de o5 vehitulos intervinientas ¥ los datos identificativos
de 105 [esienados, a5 coma |3 pasicion que los migmos ocupaban en el vehloulo en el momenia
del acridente, excluyende datos de salud, todo ello a log exclusivos rfectns de que las entidades
it rvlrientes poedan determinar su pasible responsabilidad civil. Tal inforoeacidn, s remitivg a
través de los procedimuentas automadb.oos previstas en CAS, cumphimeantanda de manerad
chhipatorla todos las datos exigidos en el misma.

a5 entidades intervinientes custodiardn 12 informaelén recihida (o a la que tengan acresof de
forma segury, ¢ Umncamente podran utilizar dicha inlormacion para dewesmloae so posible
respansabilidad civil v, en caso de =er responsables, para llevar a cabo las actuacinnes pracisas
parg hacor frente a la misma, cnnfrime in dispuesto en la normmativa aplica by,

Lina vt regbzada la primera asistencia, on caso de continuidad de los tratamientos supe riores a
trainta dias, en s supueslos de factoacidn por mddule raguis o maduln ambalatoric, se remitind
informe mgdinn de svnlucion siempre tras pelician de | entidad azeguradara 0 el Consarcin de
Compensacitn do Sogurms, £xcento #n las asistancias farturahles cada 30 dias, de acuerdo 2on o
previsto ea la Estipulacion 4.4, an cuyo case b rédigidn delmnforme serd obligataria. La remisidn

el
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de este infomne deberd hacerse en ¢l plage de 15 dlas naturales desde la solicitud. Este madel
de [nfoeme médicw e tendra la consideragion de infiarme de valoracicn

Tras haberze levade 2 caba la visita de urgencia, no sard necesario el envio del parte de primera
asutonela, debiendo indicarse que &l lesionado ha seguide el tratamiento on @l mismo centre A
traves de Iz opgidn habiliwada en CAS.

FI envio del parte de asistendcea on plaza superior al sefalado 2n el parrata anteriar, o $eid uma
causd di recha o del misme por parte de la Entidad Aseguradora o Comsorcio de Compensacian
de Segurgs, si hien seaplicdrd enosucass, o penalizaciancon la graduacian establecida enel Anexo
|

La falta de curaplimentaciin de datos na obligatorios del parte de asistencia, de acuerdo con lo
pravistc en el Anexa Ill, nose azimilard en ningdn casa ala na presemtacian del misn.

Cuando se trate de rairgrasns o asislencias ambulaborias posteriores alalta an el centro sanitaria,
g no conbinyadas, efectuadas dentro del plazo de gwracidn total de wn lesioneds, debera
igralmente comunicarse & la Entidad Aseguradons o ol Consurcio de Compensacicn de SegLims,
rmediante nuevs pdrie de dsistencia, haciendn mendcion expresa en el nushng, a kos datos del
gecidenta y situacidn de las lesiones que medivan el reingreso o nuewvo ratamisntg am bulao o,

4.1.4, {ausas de rechazo del Parte da primera Asistencla ambulatorla u haspitalarla

Las Entidades sseguradoias y vl Conswrcio de Campeniarion de Seguns, €n s caso, debaran en
&l ptaza rdrimu de diecioche dias maturales desds la recepeion del parte de asistencia o desde la
notificacidn de aguellos centrds gue presten la asistencia aanbulatoria ras la wegencia, mediante
el autemiatlimo correspondiente, da fue el lesionado ha segeide ratamiento en el mismo centre
gue levo a cabo |3 wisila de urgencd, conlestdr al cenlro sanitaria comuanicands el rechazo de loe
gAslns sanitarios a g o refiere al parte, justificanda documentalanente y argurmentando los
moteeos del rechaze. De no contastar on ¢l referide plazo o ne aporiarze |a cocumentacldan
acreditativa, a& entenderan acepladms. En 21 caza de partes no cumplinentados correctamante,
o s& aplicars el plaza sefalade anterigrmente, hasta que pon €1 prestador del sendicio ni se haya
procedida a su Wtal Cumphimen tacion,

Camc causas de rechazo, exclusvanents, se establecen las siguientes;

a) MD quedar |a asistenca proctada o &l accidents dentro da los hechas sujeto s al Corvenio.
bl Mo gquedar determinada la obligacidn al pepo sepdn los supuestos dz la estipulacion
zegunda.

o]} La falla de aseguramianto del vehiculo al pual se le imputa el pago.

d) Mn tratarse de un hecho de la sirculacion.

=] Qe el aseidents sea un Faude acreditado,

3] Falta de relacidn causal entre las Iesicnes sufridas en €l accidente v los dafios que wriginan
la asislencia faclurada.

En Ioc supirestos contemplados ¢n los apartados b) y c), b Entldad Asepuradorn o Consorcio de
Compensachon de Segurcs finalmente cbiligada al pago de acverdo con las Estipulaciones del
Lunwenio, no podra rechazar por habeer ranscurrida el plaze seaalado enla estipulacidn d.1.3.5n
todo rase el Centro sanicario dispondra de un plazo adonal de swte dias naturales para oursar
@i parte de ssistencia a la Entadad Fpnalene nte obligada al pago.

Recilida [3 comunicacion de rechazo de la entidad, en caso de disconformidad, 8 ce ntro sanicario
enviard el exprdirnte 3 subComisldn en un plazn no superior a4 B0 dias @ contar decde la
comMunicacieh dal reéchazo, aportando toda la documentacidn para la defensa de susintereges
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La Falua de relacidn causal, @ los chectos do wito Convenio, se determina s concure alquno da los
SipuUiEntES Criterios:

o "Cronnldgicon”: 5 ng ewske contingidad entre el bacho 15w traumatcn v ul momente on
gue aprecle gl darig, debida al tiempo transcurride desde el accidente o desde la Olfing asistancia.

e  "Topografico”: =i la zona afectada por el heche lgsiva trawmadtica na se corespande con la
zang en la que aparece el daio, salea que un s eaphcaodn patogénica juctifigue la contrario

¢ Deoewclusedn”! L cxstencla de otra cauta que justifique el origen del dafia producido.

¢ "Dinkersidad”: la falby de adecuocion ontre la naturaleza del hecho lgsivg v &l mecaniamo
de su produccion.

En el dmblte de los traomatisrmos mencres de |3 columna vertebral definidos an el arkiculn 135
dr la LRCEIM, Iz mencionada Falta de relacidn causal, & o5 efeclos de #51e Convenio, auemds de
lus drieriores se deterning si concurre ed siguiente criterio:

#  “Cronnlogica”: Habar transcurnido el limite temporal de 72 horas desde la fecha del siniestic
hasta la asisbencia ¢n urgercies & aquellos supuestos en los que havan transcurrido mas de 15
dias entre la prestacion de la urgenaa, en la sandad pakhea o en la privada, sin habuer acud da o
U CONLEG 3anilario, mi aber recibido ningan Lipe de asistancia poskariar,

] “De intensidad’: La falta de adecuacion entra |z naturalzza el hecho laseen o el i ecamis me
de su produccion, teniends en cuenta L intensidod del accidente v las demds variables que
afectan a Ia prohabilidad de su existencia.

El rehuse del parte de asistencia pir la aplicacian de #lguns de les critencs anbenonments
inedicados deberd acroditarse mediante Infonme medice elaborado y firmado por especializta en
vanracion del dana corperal que determine 1a falta de relacadn de cavsalidad entre 13 mecanlca
del accidente v 1as lesicres que dan lugar a la asistencia,

La mecanica del accldents se determimard medanla informe bomecdrico, slaborado v hinnade
por especialista titulado, que establezca sus conclusiones indicand las fuentes del informe, la
metcdalegia wilizada indicanda el vector de divgwgion, [ coantificacidn del della % o la
aceleration media, las fotngrafias de los wehicolos, Ins datnes FEcnicos y caracteristacas de Ins
YRR WS implicados com el thpo de asientosy repasacaberac vy elinlorme del alcance da los daiics.

Los Cenlios sanilarkes se oblipan o mantener confidencialidad v a no revelar a ninpdn tercero,
incluidasz los pacientes o a sus representanies l2gales, el contenido de los [nformes meédicos o
periiales de Momecdnica recibidos. Mo ubstamie, 1o anteror, los Centros sanitarios podran
revelar esta informacidn a aquellos empleados o asesares qUE aocesiten cohocerla para poder
llevar a cabo sus furciones en Io relative al presente Lonvento, ¥ #n especial, para b emisicon de
informes médicos & MEcrloos para su envid 3 1a Comisidn o Suboomision. Cugndo exlo ceuirg, el
Centro sanitarioc deberaindormar con caracter pravio al dectinatario de la pateralaza confide necial
de [a misma, respandweode on ode mementa de cudlgoler Ineompliniente de las obligaoanes:
recogidas &n la presenbe clausula por parte de sus destinatarios.

En el supuesto contemplada &n el apartado g relativa a s recharos emaplicacoin de bes critains
de Lalta de ntersidad v de eaclosidn, hasta of momanto dal rehdse acreditado en los wWrmines 4
plazos eslablecidos anteriormente, la entidad aseguradara deherd hacerse rarge de laz
asistencias prestadas de acue e con los siguientes LErmings

t Folos grupns &y B oen cuanto al mddula de raquis vertebral se abonard ol wmpaite de gna
primera asistencia, salvo quo s& heyo abonado una urgencia en 2l misma centro. En los cemas
tratarmigntos v Faguis 5 abonacan las asistencias prestades hasta la comunicacidn del recharo,
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o Ers ol propo C, on cudnte al mddule ambolatoric ¢ &1 relacicon con la asistencia ambulatoria
compleja, se abonara un 20% del modulo.

La entidad aseguradora deberd aportar [a docurmantaodn que acreddie [a causa de recharzoen gl
moments del arismg. El centra £n el momento de envio del caso a Subcarmisicn =pariara toda la
documentacidn para lu defensa de sus intereses,

Ko poded ser causa da rechaz de las Partas de asistencla o bien [35 facturas, el hecho de qua un
accidentada gské realizande gl saguimienla y/o tratamientn de su lesicn por una Mutua Labiaral.
En estos cases, para cvitdr dupbcidados, antes doe smoae o tratanmento o doranke 2| misma, |os
centros sanitaries, informandn cuando tengan conacimiento de es1a fircunstancia, a las entidades
dspguradards u al Consoncio de Cormpserinacion.

4.15.  Comunicatidn de tamble da dlagndstleo v autorlzaclén del mlsma

En el caso de producicse un caanbio de disgndstico 9 sgregacion de otro, durante el procesa
gsiskencial, deberd comumicarse en el plam de guince dizs naturales desde dicha camiba,
debidarnent= arreditada ron envio de informe médicn vy prieba diagndstica, 3 la Entidad
Asegurddora o Consorcla de Compensacidn de Sepuras, Transcuenda dicho plaza singue e haya
producide Iz debida comumigagicn, serd de aplicacidn la penalizacign con la graduacién
eslablecida envel Anese .

La Entuwdad Aseguradorg 0 el Consareig de Compensadidn g8 3eguras podran rponerss g solicitar
aclaraciones, en un plazo maximo de 15 dias naturales, al cambio o agrepacidn de divgndstico con
la dehida justificacidn meédica, Transurrlde diche plage sin solicitar aclaraciones se entenderd
tdcitarments sceptads €l cambic g agregacidn de diazndstico. Tramscarridos 15 oias sin recibir
respuesta del cenlra sanstario o pracedera la Rchuracian dervada de dicho cambio de
diapndstico.

4.2, INTERRUPCIGN DE APLICACICN DE COWVEMIO ¥ DEL PAGD DE LA ASISTENCIA
LAMNITARILA

Lo oS supueseat e kot que haya do aceptado un paree do JSistencla OB Lipencia, priniera
asistancia o resto de asistencias, y pastaricrmente =g lenga conocirmiento de la euistencia de
algund de las causas de rechazo prevestas pard 3 og acepbacidn del misme y se dlsponga de la
acredilacion documental necesaria, s& pondrdn en conocimienta del cestro sanilario para
informarle de que a parkiv de &5 MomenLo 1o 5e asumird alngan dpo de aslstencla mas, ¢ salo e
pocrd facturar |a asistencia prestada hasta la comunicacion, con el linite maxime da wn madualo
en o casas en que seq de aplicacian,

[re acuerdo con e establecido e la estipulaciang. 1, 135 causas de rechacd deberdn ser jushifica dias
w arpurmentadas, inclovendo les intocrmes meedicos cuando el metive de rechazc sea pnr
diagnasticos o criterias médicos

Las prestaciones par asistencias sanitanas sevdn fBaclucables v, porlo tanto, con obhgacidn de paga
pard la Entidad Assguradora o el Consarcio de Campengacidn de Seguros, hasta el momento an
que dicha Entidad o Consarcie de Compenzacién de Seguras comunigue al centeg el rechazo del
paRo de [as mismas,

Una we intermuriglda la asistencla de acuerdo con lo indicads o esla Esbipulacicn, gl canra
sanitario, en caso de disconformidad eon lamisma, 1o ponded £n conacimirnto de la Subcarmision
Lovrespndignts.
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43 DECLARACION RESPONSABLE

En &l supuw sbo dee un simesbio ooassnade por unovehlculd robado o sin segurn, gl centri sanitaria
acompaiacad al parte o paries de asistancia, ura declaracldn eesppo nsable de 135 Crcuastandias del
rwigrmn, suscntd y fiemmada por el accidentadn, testipn: dal accidente o par aqueflos gque &y
prestaron auxi'io, acompanada de fotocooia Jel documento vacional de idenbdad del fimante,
sapiin mudel que figora coma Anexo vl al Convenie. En tanktn nio 52 ahlanga tal declaracian, €l
Consarcio de Campensacian de Szpuros quedard hberado de la acepiacidn de los gastas de
asistencia a que e refliora of parte, salvo gue por el centra sg manifieste, mediante deglaracicn
1espensable, excepclonalmente, la imposililidad de chtencian de tal declaracion, indicandw los
tramites realizados a kal efecto, sin qae enoningal Ca50 esta r=misidn pueda demararse mas de
tuianfy Olas despuds g emiticn € parte de Azistancia , transcurridos Ios coales, Bl Consartie de
Compgnzacian de Seguros quedara liberadu de asurmiz 08 gastos coreespondicentes al lesionado.

a4, FACTURACLCH DE LAS ASISTENCIAS

El emuseer cle |a B3 turacion debera ser el cenkrg wanitann adheride 3l Corvanio que electivamen ke
haya prestado Iz azistencia, v en las facturas se detallaran los coneeptos facturados conlas lechas
de -ealizacion de los mismes On 2l caso de qua un fankro sanitario deba subcontratar 1a
redlivacian de pruebas camplementarigs par carece) de recursos diagnasticos o de una feowloga
deturminada en funcidn de 13 categana dal rentro, Facturard & la compania obligada al pago
conforme a tarifa de convenio. Asimismo, debaerde eontener las dates identificatives del sanigstra,
de 1 wictirnd oy de s vebleules Implicadas,

Lo congeprad factorados segan [as Farifas incluidas £n el presents Convenio comprendendn W35
las asistencias realizadas hasta el alta correspondicente deceekada por o Facyltative respansable
deliratarmienka, sin penjuicko de 13s causas de rechaza de factunas contempladas en |3 estipulacion
g5, debeéndose acompafar en e5TR casn, junte o« Taclura, gl correspoendiente Infarmie media
da alta can la descripcian detallaga det tratamisnto realizada, v sin incluir valgracion de dafa
corproal

La facturacidn por los centras sanitados se realizard Al wencimignto del proplo mes Mo chstante,
las asistencias prestadas o que comlensen durante la segunda quincena de un mac, 21 centrd
samitaric podrd remitir la primera factura al vencimianto del mes sigulente, O existir segundas y
rucasivas facturas we realicardr al vencimlente de cada mes.

fn el caso de bratammicnles sanitarics de duragian superiar a trainta dias, la Facturacion, segon 4
establecide en el punto 4,1.3, se acompafara de un informe mddud de evolucdn con el estado
actualizada del lexionadd,

Flanwn de la Factura an plazo supeiar a a5 b0 dias desde s emisin no s2rd una causada recha o
de 4 mmisred, i klen, se aplicard |2 penalizacion con la praduacidn establecida en el Anexe |

Las Entidacles Azeguradoras n #Hoonsorcio de Compeneacidn de Segurat podran sehotar al rentro
zanitarin las aclaraciones oporlunas al contenido de las Facturas.

Presentadas las facturas ante las Entidades Aseguradoras o =l Consorcio de Compensacian de
Sepurns, é500s deberdn hacer efectivo su irporta, dentro de los tremnla dias nanurales tiguientes.

En Bl supoesls de que, tras la 2stabiliracion da secoelas, fuese necesaria 14 retirada del matsrial
de nsleosintesis implantado 4] acodentada y el Jesionade no hubiese sida indeminizado por @2t
coneent, ot gashas ique e deeangasan deberian ser asimisme sabsfechos, acorde con las tarifaz
del presento Canvenio, con el fmike temporal de hasra diog afos posteriores a su implantacidn.
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4.5  RECHAZIO DE FACTURAS

Unicamente procedera la negativa de una Entidad Aseguradora o del Consurciv te Compensacicn
de 3egurds 3 hacerse carga de facturas de (05 gastos sanitariozr, Bn los sigrientes sUpLestos:

- Transcuwrse de los plasos @n los tarminas previstos en 8l Anexn | de penalzacmnes dal
Conwenia.

- En Igs supdestcs que cstablece &l conwvenio, aguellas farturas que no Rayan sl
grwmpatiadas del correspondente infarme médico,

= A«igbencias sanltarlas realizadas con postersoridad a la comunicacicn de Iz Entidad
Aseguradora o Consorcic de Compensacidn de Segusos o que ng 40 asumira ningdn tipo de
prestacicn nias,

- Discanformidad con |3s prestaciones facturadas o edistir discrepancia o drsproparcsan

= entre el diagndsrico y el tratamiento prestado. Enestos casns el rechazo de la Tactura depars estar

justificada v docurmentads can informe médieo,

3 la Entidad Aseguradura o el Consoreie de Compensacitn de Segunos, discre pasen del conlenido
a delimporie de la factura, deberdn manifeslar el motiro que justifica su disconfamoidad dearmo
del plazo de 30 dias vaturales desde su anwic.

fiecibida la comunicacian g B ducenfermidad de la factura par parte de la entidasl, el cenlia
sanitarid, en un plaze o superior a 15 diss, comunicara si acepta b2 disconformidad. De na
aceplaise pur el tentro sanitarin éste podrd @nar la facierd & ld Subcomizion en un plazo no
superior @ 120 dias a contar desde la comunicacion de rechaza de 3 sentidad, aportanda kada la
documentacitn para la defansa de sus intereses, La falta de enwio dal centra sanitarn &n gl
meancianado plazn supondra la ace placidon del rechazo.

Enlos casosde dlscontormidad parcial con el centenido de una factura, s obhgado para la Entidad
AsegUradora oel Cansorcin de Compe nsac|on de Seguros el paga de |a cantidad confiorme, y sdlo
gs aplazahle la cantidad del concepto o conceptos sobre los gue ne hay acuerdo.

La Entidad Aseguradora o el Consercic de Camprnsacicn de $eguros, podrin rechalar aguellas
facturas presentadas en los plazos v tErmenos establecidas en el Convenio que na fueran abjets
de reclamacsin por ¢ contro sanitaric en el periodo de un afio, Estos plazo: guedaran
Iverturnpidos, &nsu case, desde |a fecha de o remision del espadients por 2 centro sanitario, la
Entidad  Aseguradma o el Consorcio de Compensaclén de Sepores a 1 Suboomisicn
canespandiente.

Crv el case de o urgencia, si 58 aceptd e parke & Jsizlencid, 18 factura no podrd serrechazada,
sienda su pago automarico

QUINTA, - COMISION Y SUBCOMISIONES DE VIGILANCIA

se cnnatitie wna Comiskin Macional de Vigilancia dentro dol marco del presents Convenio que
welard por el correcte cumplimiento de sus estipulaciones. Asimisme, & propuesta de las partes
firmantes, 52 podrdn constituir dislintas Subcomisiones de dmblte terrilorial que deberan ser
aprobkadas por la Comisidn Macional.

Lot centros samtarics, el Consgrcio de Compen sacidn de Seguros y las antidades aseguradoros se
obligan a someter a5 dlferenias que enaplicacicon del mismo poedan surgh a las Subcomisienes
de vigilancia vwrrespondientes. LAs Subcomsmones, oo tu caso, deberan trasladar dlekas
diferencias, & la Cnmicidn Maconal de Yigilancia.
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La Comisitn Macianal s& reonird &l menos und vez al trimestre v, en todo caso, 3 pehicidn de
cualagaiera dee 1as partes fimnAantes o centros sanitdrics adboendas con wn preaviso de freinta diax
naturales. Las Subeorrksidnes se relUniran WUna ve? cada mes o edtraordinarizmente J peticicn de
bas partes,

Las Subcolnl5iones <B rauniran una ver al rees, sdlve que el yolamen de expedienies acumulades
no esueltos supars Yoy 500 asuhbas 0 exista algun asunto enviade a Subeomisicn gue no haya
sida resue e enoun plare de 5 meses, an coyo case serelniran des veces 3l mes. La secrataria de
la Suhccmisicn comunicard @ sus miembros wn calendario anual, que s=rd modificado 2i alguna
asaciavicer saliceka 15 armpllaidn del nirmen de reundenss mensydales,

Ercasa de gue una subcomisign incurm pla el calendaria e dns ocasinnes consecotivas, 3 paries
a reuniran de urgendid par estudiar las causas y adoptar las medidas nocesanas [13ra revertir 3
Sibyacian.

La Secretaria de la Comision Macienal fde Vigiancia recarra de torma permanenta e la
reprasentacion de UNLSPA, recavendo la Secretaria de las dishintas Subcgmisinnes en |3
representaciin de anuella asociacitn sanitara gue resdlte elegida par &l resto de fas firmanes
del Canvearnic.

Los miemnbross de [ Comlsidn se comprametsn v cbiligan en el gjercicio de sus fundepesa guardar
y respetar 1as normas de defersa de ld competencia, Ley 152007, y ka5 de proteccion de datos de
caractar persenal, Replamento General de Proteccion de Datos ¢ fo normativa espancla de
desarrallo aplicable, recayendo en estos cualquicr responsakilidad que pudiera darvarse de Su
incurmplimiento y resld de lepgislacidn aplicahle.

5.1. MIEMBROS DE LA COMISION ¥ SUBCOMISIONES

La Comision Maclonal estard fomada nominalmente o [a siguignte compagician:

a Un rniermbera &0 representacicn dr cada asovigvion sanlaria firmante,

o Un miembra an raprese nlaclan dal Cansorcin de Compensacion de Sepuros

o Tresmrembres en representacian de Unespa mds [ Soeretadfa de la Comdsinn.

& LIn mawimo de tres 9550085 Con oS 5Uskitutas nombradeos de forma nomival por s parte
vanitaria, UMESPA y 2l Consorrin de Compensadidn de Seguros [CC5), previa crmunicacion o 13
Comision Nacional.

Todaos los representanles lEndran designado un sustituta. La designacidn de les mlembros y sus
sustitubot delkerd ser comunicada por la Senietarfa a resto de firmantes del Convenio. Enoel case
de oque na pueda asistir Bedlae e sustituta, deberan delegar en alguno de les miemtros adstentes.

Las SubComisiones Bn su casy, eslardn inte gradas nominat vamente por los reépresentantes de las
partes lirmantes del presente Canvenio, no pudienda exceder de dos por cada nna de ellas, salvo
UNLAPA qque no podra excedar de tincd re rese ntanies.

Los acUerdns se alcAnraran por Lonsensa, 4 falka del mismo, excepoionalments s« estableceran
por rmavaria simple, mediante un sstenna de wntacian paritand entre 13 Garke sanitana y 3 pans
asezuradora,

Nu podrin participar £ la resolucitn de las diferenclas en aplicacan del convenic les mlembns
de |z Eubcomisiones que tengan un interés an la rasolacion,

Tanto los miembios de la Comision Macional come lus de [0s de las distintas subcomiziones, SR
rompromaten v abligan #n el eercacio de sus funciones 8 guodrddr y respetar las normas du
defersa e 1a competencia, Ley 1502007, v [as de proteccidn de datos de caidiler persanal,



Reglamenta Gengral de Profecridn de Datos ¢ /o normallva espaficls de desarrollo aplicalile,
recayendo en Estus codlquier respanzabilidad que prdiera derivarse dr suincomglinneento.

5.2 FUNCIOMNES DE LA CORMISION NACICRAL DE VIGILANGCIA

Som funciones ae la Comisdn Macional de Wigllancia, siende sus esoluciones de caracter
wincylante v e ubligado cumplimiento para 13z parles, las siguisntes:

L% Interpretar el Comvenlo en agquellas cuzstiones de atzance geaneral que le zean sometidas
ot 135 pactes firmantes o por 1as Subeom s nes,

2% Unificar criterias por las diferencias entre las reseluclome s de las distintas Subcomisicnes.

3% Losorilenios yue se adepten por la Comlsiin Nacianal debrran incorporarse 3 dManceal de
Lriterios del Crnvenie gue e de abligado romplisniento por las Suboomisianes.

4t Proponer, ¥ aprobar en so casg, s modfcaciones que deban incrrporace al Convenio
para perfeccionary campletar sy corbenide,

S4. Ratificar las altas v bojes en el Convenio de aguellos Cenlros sdnifarias que hayan s
propuesbos pur las Subcomisiones ¢ autarizados por la Secrataria de 13 Compssdn Macional.

6. Propaner 135 penalizacionss que se establecen ¢ Ancwe | del presente Conwvenn: pur
mncumplimiento del misme o por derlyacion injustificada de asuntos a las Subcomisivnes.

78, Proponer las sancicnes que procedan por ingum plimienlos graves defl Convenin,

82 Redaciar el Reglamento de funaonamianta de la Comisicn y de 125 Subcwmisiones.

5.3.  FUNCIONES DE LAS SUBCOMISIOMES DE VIGILANCIA
F0n funciones de ks Suboomisiones de Yigilancia, las sfruientas:

1= Dirimir las drsacuerdos exlstentes sntre los Centros Lanitanios y Entidadas Asepuradinras o
el Consorcin de Compeniacicn de Seguras, aplicanda, ¢nosu casa, el Manuoal de Criterios,

42, Todas aquelizs funciane s gue 1 Comisicn de Vigilancia les delegue.

3. Batudliar y proponer o la Comisicn Macienal el aftta o baja ened Convenio de anuellos Cendros
sanitanes que valuntariaments solicden su aohesitn o baja ra el misme, independicite mente da
fué estén a na integrades en coalesyuiera de las asociaclones flrmantes del Corvenis.

42, Pronunorse f aplicar las penalizaciones no aulematizadas a las partes par ncumiplirmisnta
de phazos o par resolucicn de controversias que se establecen en €l Anexo [ del presents Convenio
par las incidenoas resueltds,

S5.4. CRITER|OS DE LA COMISION NACIDONAL DE VIGILANCIA

Los acuerdos de la Camisidn Nacienal yue adopten Ta ferma de certerio genaral a aplicar en lo
sucesiv en el marco del Convenin seran comunicados mediante circular a las partes, quedando
es1as obligadas a dar traslado del criteria general a sus repregentadot por cada una de ellas.

Asimiisma, dichos eriterios generales deberan ser recogidos en un Manual de criterins, en &l gue
se esnetificara la entrads en vigor de rada uno de alips,

3.5 RESQLUCIONES DE LAS SUBCOMISIGNES Y QE LA COMISION NACICHAL

Lag cenlres sanitarios, las entidades sseguradoras y el Consarcia de Compensacion de Seguios, e
obligan 8 someter 4 las Subcomisivnes las diferenrias que &n aplicacitn del conwenio puedan
surgic mediante escned rmutivade, en el que se expresen con claridad las antecedentes del casa.
las Qiscrapancias a resohvary aqueltas ontecedentes de relavansia.
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Las Subcomisiones resolverdn bos asuntos skemicndose al Lomvenia, al Manoal de Criterios vy
valerando la docunentacidn aportads o 1as partes durante [os rdmites de [resentacian y
alegaciongs, siv que puedan tenarse gn consideraciin las alegaciones v la docurnentacidn
aportadas fuera do plaze,

Una var sametide um asunto, [as suhosmsinnes deberan proceder & su regstre en e sisteang CAS
tratladandose a las partes [a referemcia dal miuna ¢ abrlend o un nuewa plazn de 15 dias natuoiales
para la presentacian de alegacionss, sia gur las partas puecar, @ partar nueya docamentacion no
apurlada en el momento delrechaza o delervlo 2 subcomisidn. Transgureido diche plaza quedara
para resolugicn e un ola2o ro Superine & seis meses, que sera de doce meses duraste el primer
anio, 5. 135 Subcnmisiones no han resuello |3 controversia enoun plazo de seis meses (dooe meses
durante el primer afial, desde & fin del plazo da la presentacidn de ale gacianes, 135 partes padran
solucarnar la rantroversia fuera del Conveniz, ingluida por reclamacion judicial. Transcuerlde 2l
mencioado plazo, € centra sanitaca poade opldr o selucicnar la controversia 0 2l ambito
Consenia, en ouyo casn. de ser faverahle, ohtendrd la companzacian adicional gue se eslablece
an el Anexo |

{35 resolucianes de Yas subcomisiones seran vinaulantes v de phligade Curnghmientoe en el plazo
de 30 dlas paturales desde su comuanicacwin, rewsabkles aote la misma Subcamision dentro del
mesme plaza. sin gue guepa impugnat dicha revisidn ante la Cemisicn Matienal,

Las resoluciones de la Subcomisian Yevaran aparejadas les penalizacicn2s (ue correspondan
segin o establecidn an 2 Anexo | del presante Conyenio por las inc*dAncias resseltds.

Contra las reselucinnes de la Comisicn Macienal no cabe rovisinn

SEXTA. - PUBLICIDAD Y COMUNICACIONES

b.1. FUBLCIDAL

Las partes suseriptoras del prasente Cenvenio se romprometen a dar la publicidad v defusion
nacesaria del mismo, pard 50 Eeneral conacimienkd y currhmiento.

6.2. COMUNICACIONES

Iodas las crmunicaciones v notificaclones tanto de 105 Centros sanitarkos come de 1as Entidadas
fsepuradoras  del Consorcin 2 Compensacian da Seguarces serdn realizadas mediante el sisbéma
Chs. Bl sistena CAS £5 un procedimients de gestion informatirado de comunicasdn, tranifacion
y naeo de las prestacnnes sanikarias /n el marco del Cunvenio.

6.3 |NMFOAMACION CLMICA

De acuerdu cun 1o dispuesta en el Reglamenlo General de Frateccldn de Batas y /o normatla
espatiola de desarrollp aphcable y con 3 estipulacicn coarta, todas aguellds prisonas (ue puedan
taner aceesn o datos de raractar personal relacianada can 1a saled vienan ohlipadacs al deber de
conhiencialidad, a cuyos efectos, las partes firmantes vigilardn de su curm plinncal,

Las ceciones de datos derivaids de 3 aplirackin del Comenio pard el pagd de las prestariones
zanitarias no reguericdn @l consentimiente e las personas lesianadas, cuando ¢l parte de
asistencia es cedida a la entidad obligada al pago, canforme su establece en el articule 99 de 13
Ley 2002015, de 14 de julic, de ordena i, superyisicn y solverrcia de fas entidados asLguradaoras
v raasegaradonas ¢ @t ampano d2l articalo 2.2 |g) del Reglamenlo General de Protectior de Dol
En cualquier rago, toda comunicacian de datos realirada al ampary del Conyanio 52 <ljetard a




aquellos que sean log adeguados, pertinentes ¢ no excesivos en relackan con 12 flnalidad de la
CoNLNICRCIGN,

Los Centros sanitarios que atiendan 3l lesionado praporcknaran informacdn al lesianada acerca
del tratamienla v base juridica del tratamiento para gue su hfermacidn cinica relacienada con 2l
pago de la prestacidn sanitaria sed basladada, a efectos del tratamientc, a las Emtidades
Aseguradoras o al Conswrciu de Camprnsacidn de Seguros de [os yehicoles implicades 2n el
siniestre, bode ello de conformidad <on lo previcta en el Reglamenta General de Prateccon de
Drakns.

asinnismi, Y €N relacidn con la proteccicn de dates de cardcter personal, en el seno de las
ComEnnes y subcomisiones estahlec|das en al Conwvenio se abordara el tratamiento do casos
particularzs sin faolitar datos personales de los lesionados, A estos cfectes se incluiran las
medidas thenicas v crganizativas de seudoanonimacion de las datos personales destinadas a
garantizar que |os datos personales no pusdan atribuirse 3 wna porsong fisica rdentiticada o
wlantificablu.

SEPTIMA. - COMISION PARITARIA

Las discrepanciat gue pudigran surgir entre 2l Consorcio de Compenzacion de Seeuros
cualguicrs oe las Entidades Aseguradoras iepesentadas en el Convenig, acerca de 5| exisle o no
eriste contrato de S2gurd, {omo asimismo 5 RStA 0 no edtd viganle & misma vy,
ransefuentemente, acenta de cudl es la Enfidad obilgads al page de los pastos sanitarios, so
resolueran por una Camisidn integrada pur un representants de UMESPS v olro del Cansarcia de
Compensatiin de Scgures en un plazo madime de dos weses desde al acuerdo da su remisdn,
comunicdndo el acuerdo adoplado a 12 Asepuradura obligada al pagny en su caso al Concorcia de
Coampensacian de 32guras y al Centro sanitaric en &l plaze de unome s,

OCTAYA, « ALTAS ¥ BAIAS

81 ALTAS

A la entrada en vigor del Corwenio, pedrdn incorporarse al misme, todas las entidades
aseguradoras gque, hahbilitadas en Fspafa para operar el segera del automdwl, deseen fermar
parte dal misme, as come aguellos centros sanitarios, que eslando o v adheridos a algung de
Jag asociacloncs firmantes, regnan los requisites técnicos establecidos en el Anexo |l este
Conwenia.

Cuandos estén asociados a alguna de 135 asaclacienss Drmantss dal Converso, 13 éntidades
aseguradoras y los centrns samilarios solicitardn su adhesion a eravés de aguellas. Cuandn no ko
esten, solicitarin su adhesicn a través da |a Secretaria de la Comision Nacional a propaesta de la
Subcomprsidn vorrespondiante,

Lay alias de cenfros sanltarios y Entidades Aseguradoras posterlares 2 la entrada en vigor del
presente Convenle, se solicitaran y framitardn 3 través de la Subcomisicn oovespendients,
apartands el correspandiente cortiflcade de acreditacian de requisites a ta Secretaria de Comisidn
Macional, dekiendo swer rotificadas por 8513 al resta de las partes, sienda efectivas desde el primer
dia del rmes siguients de 51 comunicacian,

La evaluacion del cumplinsenta de los requisitos téenices por parte de [6g centros sanitarios, s=
realizard conforme a unmcd el de evaluacidn comdn para todos ks conteos [Anexo Vill}

Las agaciacicnes flrmantes realizardn la evaluaodn 4 los centras a Ins que representen a lravds de
riedivs propios a por entidades externas que demusstren experlencls 8 cettificacion o auditora
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de centrios sanitarios. Emelcaso de realizar 1 evaluacicn mediante medios propios, sera necasaio
aque la asociacian finnante rezhce ona declaracion responssble, indicando que el cenira cemple
Lo 105 requnsitos thonicos exigidos.

Mar su party, lus centros no Ascriades a ninguna de lag dseciacianes firmantes <eran Srvaliiados
por entulades que dennuest ren axperencia en certificacian n ayditona de centros sanikarlas,

B.2. FERIODD TRANSITORIO FARA EL ALTA DE CENTROS ADHERIDDS AL ANTERICR
COMWVEMIO

LS cenmtras sanitarios gque a 31 du diglembre e 3017 sa encontraran adherdos al anteriar
Convenic que finali2a suvigenscia en la misma fecha. dispanen de un plaze de docs meses, desde
13 firma del Cnnvenio, para aportar 14 evaluacion positiva del cumplimiente de lus regquisitos
axigidos dal Anead H, conformne al sistema de evaluacion establecldo on el punta anteriar.

B3 EVALUACIIM DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE LOS CENTROS

la ewdluacdn e realizard madiante el cuestionarlo de evalpacidn da requisitos decentros
sanitarios del Anexo Y1l que incluird los criterigs de pealuacidn, el nivel da curmplimlenta durants
la evdluacidn y las abserdaciongs en caso de incumplirdente.,

kn el caso de ohtensr una evaluacdn positiva, 1z misma tendra efecio durante la vigenoa del
canvenio. (ke obtenerse uha evaluacion repativa se establoce un plaza de tres mases para gue el
ventic sanitaric subsane las deficivocias del inforrne de evaluacion antes de proceder 3 5w
negativa de adhes=idn o a la baja del centro sanitario.

8.4, BAIASL

Las bajas de los Centros sanitarios y Entidades Aseguradoras se notiticaran Fehacientemente a la
Camisitn Naconal de Yigilancia con al manos dos meses de antipacien a la ferha efectiva de
isma y con el comprornise de AsUmirn las siniestros que 52 produzean hasta et fecha

La ba|a serd notificada por la Comisidn Macional de Vigilancia a las partes,

8.5, INCUMPLIMIENTOS

La Comisidn Macional de ohcig 0 8 propuesta da una Subcomisidn, ante ura denuncia cantra Jan
cENLG 5aMikario per incum plimientds 1eieralive del Convenio, padra inspeccienar ¢f centrg cen
al tin cda Nevar J terming 135 aportunas venificacionss de sus reguelsitos.

ROVENA: LUCHA CONTRA EL FRAUDE

Las partes sa camprometen a luchar concra el fraude organizado. Ls Comlsién Maclonal conorera
dz aguellas actuaciones que pudieran constituir un fraude arganizada siempre gue la informacian
seq ohjetiva, sin reatizar presunciongs v sin inclair ningun tipo de ecome ndadion. La finalidad fa
B olra fue |3 de poder erprender las aciiones legales que correspondan para poder luchar
contra 1 fraude orpanizado que e detecta dentro el ambite del canvena,

ESTIPULACION FIMAL

Las partes Firmantes del presente Convenic manifiestan su vuluntad en el cumplimiento esticle
de las cstipulaciones acordadas, en kbeneficic de las mutyas ralaciones, 45 coma de os
perjudicadas arnparados por el Segurn de Respansabilidad Civll derivada ded Uso oy Circalacion de
valiculss de Sdotor de suscripcion ebilgalorla,
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¥ para que conste, firman las partes en llugar v lecha indicadas,

o
Madrid, a ':’2-‘ LI=Z"‘"""-'Eh"-'!'-:I de ':L?D/fcr

Pilar Gongalez de Frutos
LIMICHMN ESPAROL ,-r’fu-: ERTIBADES ASEGURADDORAS
f REASEGLIRADORAS, UMESPA

Adefandra lzUzquiza Ibafier de Aldecna
CONSORCID DE GOMPENSACIEN DE SEGURDS, CLS

Cristina Contel Bonet
ALIANES DE LA SAMIDAD PRIVADA FSPARDLA, ASPE

Roser Fermandez i Alagra
LMD CATALANA D'HOSPITA L%, LICH

losah lgnasi Hornos
BRSOCIACI CATALANA DVENTITATS N AALUT, ACES

losé Augusto Garcla Navarrs
CONSORC DE SALUT | SO 141 DE CATALUMYA, C5C

Larmnen Planas Palou
Uf‘il'I:lN BALEAF DE EMTIDADES SARMITARISS, LIGES

Armando-Ferndndez Sancher
BSOCIACIOMN MACIDNAL OE CENMTROS Sin INTERMAMRIE NTO, AMNCESR

il
ASOCIACION DECTTNICAS ¥ ENTIDADES SIM INTERMNANHIFTE
OF 18 CORUNITAD DE MADRID, ACESIN A
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A EXCH|
CUADRC DE PERALIZACIONES

& Lag sulcwrmsienot € aranunciaran sobre si procadye o na [ pehabzadn Tamlven podran
decidiv de fnnma excepcional fo aplicar 2 penalizacidn en bask a s0 valaracidn concrata de las
circunstancids de un casa Para ello, ser@ necesarte al acuerd v urdrime de [a miaimg

s b Amhikn territorial serd el de ls subcomitidn ¢ 00 se acemularan las penalizaciongs
impuestas en las difaonles Sulicomizinnes

* L penalizacion por incumplimiento de plazo $ord de aphoacidn automarica.

= 5@ gutomatizardn a traves del sistema CAS para su control y aplicacian.

®  Dosde Ia entrada en vignr del convenio se eslablece on perado de 4 meses para aplicacian
par gl sissema CAS de las penalizacicnes, durante el misro, =2 aparcibira a la parke afactada de
gque pasado dicho glage & noidente lzvara a aparcjada i penalizachdn correspondis nte.

POR PLAZOS
| MEIDE NELR, ESTIFLLACION PENALIZACIGN
Erin fuara die pilarin 315 ilan G rliy F alcdla 36 10%
naturalas]l por ol cened . Dl disa 25 aldin 45 20%
o Campulaatn 4.1.1 . . _
gsanitario  del  parie de [l disn 31z il i Cell: 1%
urnacia; 21 dizs o mas L
Envvio Tuesa de Fazo 115 dias . .
) w | : el dia 16 al dia 30; 199
ratraleEe i al cenTD .
o dpl e d Extinulacicn 4.1 3 Deldia 31 al dia db: 200
wianit; w alte e clipularion 4. .
i H . P Dl iz 46 al dia BU: 208
rimera “inl PICEA i )
& . e a1 iy 2 i 10
ambulakoria v hoamLalania:
Ex-syicz Toanena dox ploza [1E dias
pluralesy pre A cenlro . -
o ! J‘I o e Dl dia 10 4l di 30° 10%,
capabiarin il mFon . X
. il | Colinulacidn 4.1.3 Dzl dia 31 al dia £5- 20
eyolprion sulicitadg o 1A ipulaci 1. . .
_ ! A el dia 96 al dia 60 Gt
entidad  asepudacdons BN . .
) b1 dias o 1mas: 10
tratamientos sugerinres o A0
dias naturalas
Comuricazion fuera d2 plag - [algip 15 al dip 3C: 1%
(1% cias n3wrales] por el . . _ - Dalgia 31 al cig 45; 20
’ Eyipulagenr 4.1.5 . ] '
vontio sanizare del camibeo Lhel aia 4% a1 cia €0 b
clis lispn i, &1 dids o mads: 104
Frese1lacion ce los Tagtur s - [Dezl g B0 oaldin S0 102
eo las asistancas presiadas Fatiputac:dm 3.d Cal diz 22 aldig ZBO: 30%
g Wps ePnbros sanitanos 141 dias @ ras: 1008,
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CONTROVERSIAS RESUELTAS POR LA SUBLOMISIONES

Rl jorias ra A
Subcamisian par;

] Becadlos die bl parlcy
Ie aslatencia o la factecion
da Ipsian o= ]
sirrl bAsearirnli- San kratades
prrt amg BALCLG e Secidentes
e Tribajc ro zdherida al
Cormanic

= [T TIRE TR e Ty da
pacieriley que hayon incisdo
e Argtimignls asistencial =n
nu 3dzta acraditacdn que la
rnisrrd 5 ha producda per
elaccian del pacisnte [*}.

- Coesegtimigion de una
ngeientia palablsvida y clara
P11 el Bl e Crikoreos

a Rechamws o pasliy e
Azistencd vy facturadinnes
indatdoe & no ustifizades,

= Rechaics de partes de
usiglendas y facturacianes par
Ldlsas no Esbablacidas ey b
Lonveto.

- Fruchas diagnadsticaz o
anpriesee  hospitalarics o
Justilicadns,

* Fail=radan e o
de Cawys P I Sulhnmisian
cuarkds eaite un criterio clarn
v BsrAnleciia ron anieroridard
w LOrmunicardo i iy parkss.

- Mo respetar /loGiitein
da continue ad ausbencial g
gphcar Bl pencigie de
optimizacica  reagsaral da
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ANEXD

CRITERIOS PARA L& CALIFICACIGN DE LOS CENTROS SANITARIOS EM EL AMEBITC DE
APLICACIGN DEL CONVENID DE ASISTENCLA SARITARLA PRIVADA,

Las criterios de rlasificacicn de 1os Centras sanitanos lo secdn a o eleclns de determinar 21 tipe de
atistencia hospilalana médicn-quinirgica v g vhulatorlraue pueden prestar los Centros wdhe nelas
al Convenoh.

Lo% Centras no prddran faclurar prestaciones no acordes 3 su clasificacianfegupamentc.

Ko se pod-a facturdr ninguna tanfa de un grups cupedor, aungue se disponga de alguno di sUs
eypanientes. La dlasificacidn ¢s por todas y rada una de las cendicianes ¢ equipamianto que
deben curnplic para prestar asstencia hospitalzri o anbolatong.

CRITERIOS GENERALES A TODOS LOS GRUPOS;

e Contar con ns pertinentay poimlios para todos v cada uno de os selcins descrifns an cada
wng e os grupos de Sulonzaciany Registra del Conlra sanitztio en ks Consejeria de Sanidad de su
Corrunlcdad Suldnord.

s El personal médico y tisioterapauas deherdn estar adscritay 4] Cenlro y atecderan a las
lesinnados en la unidud o wunulades sanitarios que cansten of Su dutanzacidn.

e Cuande se establerva ol requisito de presencia fisica dearia de profesionales sin indicar el hariarle,
el Ceniro sanitania garantizard la prese i diaria de s profesionales durarty ¢l bermpg que resulte
pecEsario an funcidn d s walumen de ackividad.

GRUPO A.- CEMTROS HOSPITALARIDS QUE REU AN TODAS ¥ CADA UNA DE LAS SKLUIENTES
COMDICIOMNES:

+  Area de Urpanclas las 24 horas del dia con atenclén meédica continuada:

& Aranrignureente las 24 horas dal dia, por medica dio urgendcia de presencia tisica 21h,

~ Traumatoloeo, latemnista y rirojano e presencia flsica diaria v guardia loeabzada fusra del
hurario presencial.

o €apacidad de monlterlzacion complela y pednanente de los actidentzdos.

e Actividad Basica:

1 Cirugia General Cirugia mayor (ambolatona ¢ no ambuolatorla) v cirugia de wrgencla,
Caprcidad de intervencian de complejidad, Ouirdfane aséptico diteranciadu. Egusps medire de
Anestesia y Feanimacion de presencia fsica diaria, y guardia localizeda fuera del harario presencial,

2. Heanmacian v cuidados intensivos: Unidad de cuidados permanente y diferenciada que
penmita 12 fonitarizacid n vompleta de los acddentados, con personal medicn de presenuia fisica
24 harax.

3. Traumatalogis: Fouipn de médicos especialistas en Cirugia Orlepddica y Traunataldgica du
presencia fisica diaria y guardia |ocalizada fuera del hovarle prasencial,

4. Medicing Interna: Equipa de madicos especiallstas en Medicina Intema con presenciz fizica
diaria y guariia Incalizada fugra del herarin presencial.
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5. Hemoterapia: Sanicig e Hematorapda v Banco o Depdsito de fangre awtorizado.

6. Farmacia hospitalaria o depdsito de medicanentes: Con atendion continuada.

» Achvidad Comple]a;

El fentro Hospilalario garantizara |2 asistenoa en #l propio Centra w en el dmhbitg de las
expecialidadas madicas sigulentes Clrugia Vascular, Neuralogia, Meuradarugla, Ofalmalogia
ORL.

&  hervicios de Diggnésthon:

1. Radiodiagndstico: Area radioldgica cnmeencional adecuada 3 cuslyguier exploracinn 45ea,
ademas de TACy EHNM con Senvicio conlinuads .

¥ Laboratoric o unidad de muestras: Con atencidn Lontinuada.

+  Ayaa de Rehabilitacion:

Area de Aehabilitacién, con onds diferenciadas para mecanptesagia, flsé erapia, electroterapla y
tinesiterapia, baje la direccion de médico especialista en rehabilitacién o taumaldlogs con
presencia fisica y fisioterapeutas de presencia fisica durante 3 aperturs de la unidad de
rebiahiltacion, ¢ con |a titulacidén ohical requerlda para el desempefo de la actividad asistencial.

FRUPGC B .- CENTROS HOSMTALARIOS QUE RELINAN, COMD MINIMG, CADA UMA DE LAS
SKSLIEMTE S COMNDICHIMES:

hWedico dr guandia de presencia fisica 24 horas w unldad de kotpitalizacitn autorizada,

o Actlvidad BEdsica:

L Cirugis General: Posimildad de cirsgia ambulataria 000 equipos de anewtesia v reanimacisn,
asi corng cornpleta Instalacion ¢ eguipamisnts,

Erupc A para trasladar de fpeg urgente a lesionados en £ase de gue [uera necesana.

3. Traumatologis: Euipd de medicos especialistas en Cirugla Ortopédica y Trapmatologia con
presencia fislea diaria.

4. Medicing Interme: Equipe de médicos especialistas en Medicing Interna yic Familiar
comuhitaria don prasendia flsica duria y guardia bocalizada feera del harario presencial.

* Sarvicios de dlagnestico:

Equipo radlaMigico corvencicnal vio portd bl

» Area de Rehahilitachin:

1. Area de Rehabilitacion, con ronat diferenciadas Rava mecanaberapia, fisioterapia,
electroterapia y cinesiterapla, bajo la dirggrign de médica especialista en rehabilitacion o
traumnatolegg Con presenda fisikca y con fisioterapeutas de presencia fisica duranle la apertura de
I3 unidisel de rehabilitacidn, y con la Btulacion oficial requerlda pars el desempeda de 13 3ctividad
gsistendial.
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GRUPD C- CENTROS SAMITARIOSOUE REUNAN, COMO MINIMG, CADA UNA DE LAS
SIGLNENTES COMDMIINES:

C1.- Cenlres hosgltalarkes con medico de guardia de presencla flsica 24 horas y unidad de
hospitalizaclén autorizada.

= Aetlvlded Basica:

v Traumatolozia: Eguepe de meédicos espreialistas =n Cirugiz Onopédica, v Trawmalologia o
Medico especialista en Rehabilitacidn con presencla fica diaria de algano de plles segin lds
nocrsidados de cadu centra die almenos 2 oeas diarias, o 10 Foras semanaies.

#  Sonvicios de dlaghdstlico proplo o concertadn:

o Equlpi radialdgico ronvsncicnal.

« HAreade Rehabilitacion:

frea de Pehabiltacian, con zanas dferpaciadas para meacanotarapla, flsisterapia, electroterapiay
cinesiteragia, ron fisiatorapautas de forma permanents durante |a apertura da la wnidad de
rehabilitacion, ¥ Lo la ulolacidn oficial requerida para el desempeic de a actividad asistencial

C2.- Centros de asistercla saritara o mbulatoria.

s Artividad Basica;

& Traumatologia: Equipe de medivos especialistas en Cinagia Ortopéedica, y Traurmatologla v o
Médioo espucializta en Rehabiitacion con presencia fisic g e algune de ellns segin las
necesidades de rada centra de al wienes 2 baras dearias, 0 10 horas semanales.

¢ Areade Rehabilitaclon:

o Aiea de Rehabilitacien: cun zonas dferenciadas pars mRcanoterapis,  fisolerapia,
glectrotetrpia v oinesiterapla, con fisiaterapeutas de forma parmariente durante la apertura de
1a urndad fle rehabilitacicn, v con la titulavidn oficlal requeida para gl dezem peiode la 3 lividad
asictancial.
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AMERD I

TARIFAS [2019-2022)
CONCERTOS
REGIMEN AMEULATORIO

L Urgendias sin Ingresa: Inchuird la peloners asislencia prestada al lesipnada despuds del
aciderts, /nUn Hazoe madima de 72 horas, no debienda, por o Eanto, haber recibido ningn
tratarmentt anterior, independientemente de que ol misma haya sido prestado en o %anidad
Piblica o Privada, Solamente serd facturable per los Centios Hospilakrics gque dispangan de la
conrespondients drea de UEgEncias ¥ que fuenled Lon Bguipa trauratnligico de presenciz fisica
cantinuada. Mo proCedend  fauracion coandn, después de b3 exploracion, el lesionado quede
ingresade e ¢l Centro Hospitalaria.

i Frlmera Asistencia Ambulatera: Quedan inclunlas en este concepka CLantas actuaciones
basivas hayan dr efectuarse en el Centro sanitario para la delerawnacién v tratamienta del
paciente. LCuards proceda de otro Centic en ¢ que haya recibido uma prireera asestendcia
ambulatoria diskinta de la urgencia, cuahuier asiskedia posterior @ndd consideracian de visira
sucesiva denlre del nisrno mnicipio. Mo procedard su facluracicon ruanda, desués de la
exploracicn, el lesionadn quede ingrasade en el Centrg Haspitalana, ni en lus supuestos que sea
aplicable &l modulo raguis o el modulg ambylataria,

1. Consulas swceslvas, tonsultas de alta e interconsultas; Se emendard que, en cada ung de las
asistendias ambulatonas, estaran Inchodes todas laz pruebas necesariat, disgnosticos v
determinacion de ratamicntos que se realicen. Selamente podrin Roturarse un maximao de dos
WlHtas suceshvas cada 30 dias o tres ¢n el caso de alta definitiva. Asinvisme, y <ok para ks centras
del grupa &, 5e podrd f3Cturar una nica interonnselia de ot espaecialidad, coando 3 mitng o
necesanla, debigndose justiticar [z necesidad de 13 misma. Mo prorede su facturacidn, en los
supuastos que sea aplable of mddule raquis o el mddulg amb laworic.

4. Rehabilitacidn, Por seslén diaria, cualguiera que sea e wmers e téonicas empleadas Mo
procede sy facturaclin, en los sopeestng gue £8a apicable &l red ulo raquis o madule ambolatara.
Sl facturacion es incom patible conla cstantia hospitalaria.

Crrargde el domiilio dzl lesionada esté sluado fuera del téming rurlclpal, salve e manicipic
firreltrabe con &l que 58 dé una continuidad urbanitica donde cstd ubicado el centra sanitarlo, csta
deberd solicitar duterizacion a |z Eatuladd Aseguradora para iniciar 21 rratamiento e habilitadar, si
no se producs canbestacidn e ¢ plaze de tres dias naturales se enlenderd otorgada la mismng

Las sesionas dr rehabifitacdn prestadas deberén ronstar en wnd hajo de firmas o en soporte
duraderd, qué ncluira la declaracion responsabbe dollesionado de haher veclbldo todas las sesiones
firrmisdas, remitiéndase a la enticlad aseguradara en caso que 1o sollcie.

5. Mddulo raquis vertebral {aplicatde dnicamente a centros A y Bl Traumatisma cerrada sabre
el raquiz vertebral cen afectacion suclusiva de parkes blandas sin patologia crgdnka asuciada.

El diggnistico trbbariv de tratamient incluled Cedlyuier nomenclacura de patelogia verebral que
rednd las caracteristicas descrltas [latigaro cervical, ssguinge cervical, vervicalgia, dorsalgla,
lumnbalgia, conkracturas pdravertebrales, ei ) con afectackin de una o vaas regicnes de la calurnna
wetlehral. Dubora ser el dingnadstlen pronvipal enla visita imcial efectoada que ey e 19 visita
armbulatoria.
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el mismo mods, siuna ver iniciude el tratamentn 52 hallase alguna patokogia ro dugnosticads
inirialme e ffractura verrehral, |, patologia de hernia discal postrawmatica con afectaricn radicular
aguda, cnnfirmada por EMG, G qUinirgca) o afra pataingia asooadd 3 la columng verelral gue no
sea extlusiva de partes hlandas), la considoracidn de mddule de tratamienta desaparecerd y el
procest asistencial seguird € Jesarrello hakitual del Convenio de Asistenog Sanltarla, dehiendo
facilitar emecte case el diagnidstira mediante infenme médioo gue lo acredite.

Cr el caso de presentarse un canbin de diagndstico princlpal pa- atio o de patologia que nd Lea
tel raguls vertehral se procederd de acoerdo con 1z estable dido en el punto 4.1.5 de sl Convenic.

Tras lx prmera visita ambulataria, yen et plaza de tiempn gptima desde el pante de vista a5lstencizl
de 5-7 dias, s& realizard una vlsita sucesiva que detamminara s sc canfinma el duagndstico de madulu
ge raguls, enocuyo casa y a partic del iniche del tratamiania rehabilitacion, wsitiss ambulatanas,
crntrak presenpeidn farmacoligica, str.) serd vomside rade el proceso aslstencial de forrna integral.

51 par £l cantraric la cenfirmaclén determing un pracesa asistendial distinte, provgrando un Lambio
wn &1 diggndstica principal, que descarlen ol poceso de patelopia sobre el ragquis comu tal, on este
casn se podrd facturar B wisita sucesiva de presunta canfirrmacicn mde pendigntemente e ra haber
transcureido ¢l plazo de tiempo deterrninada para ks visitas sucesivas en el Corvenie de ASISTENCiz
“anitaria, la consideracidn de madulo de tratamisnyo desaparecerd y ol procea asistencial seguira
gl dezarrully habitnal del Comvenia de Asislencia Sandlaria, debendg facilitar en este caso ¢l
diagndstiro mediante infarme médoe gue e arredie.

pewde el memente de la confirmacién diagnostica del process medular, el tratamianie
rehabilitador deberd ser anicado en o plase mdsme de 5 dias naturales, salvo mepr cnterio
midicn oue ectard a dispoicdn de serconsultadn por 13 Entidad Aseguradora, £ cualiuier caso,
Ta frecuemod de las sesiones de rehabilitacion que e efectien debars cumplic Citeilos de
optmizacion temparal del liatamento sin demas o justificadas,

M vez Minalizado el ratarmivnta gel fraduin de patalopia aguda wabire el raguis vertehral, el Centro
canitario emitird nforme Madico da Alta or o plazo masimo de 15 dias naturales, gn el gue
recogerd el tratamiente segnida hasta €l alta. Los informes médicas de alia delen ser da caractor
asistzncial v no deben cantener una valoracdn medico pericial. [Conferme al Codlgo [tico
Deontolégical.

El miduly selammente podrd ser [acturada por el centro gue haya diggrosticado y realizado el
tratamiento completa a la finalizarindel misoow, v provia ermislén del correspandiente infume de
alla.

Erv el irnparte del méadule estardn incluidos Lante I primera visita am bulaturia come [qs suresivas
i de alta medica, las seslunes de rehahilifacidn que se proclsen para kb atercidn del RV y asi comc
las pruebas complamentarias, (RN, BCD, TAC FhG, BIORMECAMICA CLIMICASALGICHI RAFTA)
ercepto la gamirmagralia,

+ @ Ftidad Awsguradara podrd interrampin el inicie del vatamlente de un esionada didgooss|cad
de ragquis vertehral, en basa s 1as causas desritas en el Ambita del Comvendo, 5 el tratamisnto ha
sidkn iniciado, deburd hacer frente al pago de b coneeptns facturables realizados hasta anuel
mormente, Asimismao, en el casu e gue @l lesignade, por causds gjehas 4l Centro sanitario,
abandnne &l i kneerto ¢ no 5eA prsibke completa) e procese aslstential guea raguierd, se delaran
abrear por parte de 13 Entidad Aseguradora los concepios facturables realizados hasta acuel
mamento, siempre con el lintile gcondmico carrespanlients 3 unmidulo d2 mquis inlegro
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Cuando exista wia ConCUmenta de asistencias de un centro de los arupos A o Bronateo cenlre el
grupo &, s facturard a detalle por los centros sanitarios, ran e linite de sys resprtivas modulos.
Mu vhstante, serd incompatible 13 facturacion prrduplicdad de conceptus.

G Mddulo ambulaterle (GRUPD Cf: Guedan inchuidas iodas Las lesiones traumaticas derwadis
eclusivamente del accidente de trdfico (ncloidos k= traumatismos menores de column
wisr L bral [TRC).

El Midduls comprande s cansultas ¢ inte rconsubtas medicas de traumatabupia v/a rebabilivacion,
&l tratamiento rahabiliador, v las pruehas diagnasticas (RNR, ECC, TAC, ERAG, GIOMECARICA
CLINICA/ALGIDGRAFIA} rxrapto la gammagrafla. Las interconsultas del resto de especialidades
requeriran solicitud motresdy  autorizacion o rechazo motivade por la entidad, ¢ se facturaran
individualmnente,

32 aportara informe de 4lta conla eeolucicn conspkens. registandn datos de cads wng de las visitaz
o Infornmes de cada una de las consultas de seguimienta alo large de 13 evalucidn al igual gue de las
prucbas diagradsticas realizadasy, a solicitudl de la entidad, con |z hoja de firmas o suporte duraders,
ere |y €asos gue requiery fsivlerapia. Los infemmes médloos deberan realizace conforme al
fontenigdc establesido en Ankxn 52 incluled L evolecicn dal lEsiomado 1asta o0 aika. Log infopmmes
sanitands ne deben contenes diatas, ni términcs prapios de la medicina pericial feanforme af Cadiga
Etico Deantaldigiva).

El tratanuente rehabilitadar, con raricter genaral, salva criteria medico, debard ajustarse a los
sagu lertis crika dos:

* L[lumeso dal tratamiento rehalliudor debera produciese en plaza no superiora 7 dias naturalas
desde la primera asshencia, salve prascripidn del medico responsakla.

= Cada sesién de tratamiento rehakilitador no serd infericr 2 30 minutos, salve prescripcldn
médica.

®  Cebe g lulr werapia inanwal, saked preéscripeicn medira.

= Lafrecuendia de las sesiones no serd inferion 2 3 seslones pa- semana sabeg prescrpelGromeadina.
* L3 inasistencia af tratamiento rehabilltadon de mas de 3 sesiones consocutivas sin causa
justiflcada es suficiente para proponer el alta médica por parte del médico respoksable, por
incornparecencla.

En relarinn can &) maduly ambuolatona de centroe sanitarice del Grupo C en ot casos an los fue el
lesionads absndonz el tratamlento, y no sea posible completar el procese asistencial gue requiera,
el centra sanitaio facturard confonne 3 |a sguienie escala:

Dia de abandors Porcantaje
: Mal 1 a4 30 | kTS
| Del 31 a1 £0 | 055
| A& partir el 51 | bl

Se corsiderara que el paciente ha iniciadn tratameento cuande haya reohide 3l menaos ena sesian
de rehabilitaol o,

Por su pae, & Centrie yue rerepcione 3 un lesonado que rarmbee dé ceptro antes de Bnallzar ol
tratarmeento. se facturard ladiferencia entre ol 100 % del mddula v o facturado porel primeer centre.



Cuandg Bxista una concurrancia de asiskenslas de wnrentrn del grupe © con ctro cantro del grupo
C, viadld centio faciurard =1 509 dal rnodulo aim bulateno.

Cuaado exlsta una conrurrencia de asisbe ncias o un centra de los grupos A B ron atra Zentro del
grupe £, 5a facturard o detalle gor los centros sanitarios, con al limite de on mddula are bulatorin
para el centro del grupn C. Mo abstanie, =ord incormgabible la factueracion por duplicidad de
CORCEpLos.

7.  Asistencia ambulatoria complels [GRUPD € A efectos do este Conveniv se contideds
gsistenia ambolatoria compleja, excluida del mddule ombulatoio, aquellas [2siones tratadas
quirlvgirarmante, cuya dutacicn de tratamisnta exceda @n 80 dizs desde Al inicio de ratamienioen
el centra, y st cumpla €l regimen azistencial aconsejable.

Tamhbién za vonsders come asstencia ambulatoria compleja los sigusentes dagndsticos, cuya
du 2ikin de tratamientn exceda en SC dias desde el inicio del enisma, aonque ng hayan sido
tratados quicdngicamente, ¢ prodla nakificacion a la compafiia:

e Fracturas v luxkacmnas, excepto las siguientes: las de los dedos de mancs v pies, clavicula,
articulacitn acromiotlavicular grados 1y 11, cara, fracturas costaley y frackurae no desplatadas de
g5 LA pioes

= Lesiores acas, igamentesas, cartilaginosas y/a tendinasag agudas graves de rodilla y hombro
acreditadas mediante proebas de lnagen, y oon sintonnatologia an la asistenod iniclal de
Urgencias U prilerd asiskencia.

» Lesipnesde plexus, lesiones de trangos nenviosos y lesiones nervicsd s perlfiricas loon estudio
mediante FG que los chjetive coma lessdn agudal. 5e excliyen 135 lesianes vinedladas al
5i5teMa nerviosa Lentral,

= Paolifracturados (dos o mas fractluras), considerandg Yas asclusionas da este apartade

% Faltas de consolidacion o pseudoarrosls e fracturas.

Teadac @51a5 lesicnes tienen aquee habar side obijetivadas en la exphoracion fsica desde [a asislencia
inicial (ureencias /o pririera adstenca) v cnnfimmada por proebas diaged sbeas cuando proceda.

Ern pstios supuestos, se requerird sollcitud mativada adiurtande irfurme midico, y autorizacion o
rechuzi Mot do porla entidad mediante nforme meédic.o segun plarzns pstablecidos para Carn s
dizgnoskicos.

Fn aguelins lesionados Tratades bajo el cencepte de modulu gue presenten un nuesn diagndstioo
yue pepmita €l tralamirnto como panetogla camplsja, se deherd proceder de aconde con 1o
gctablecida en el punto 4 1.5 de este Lonvanio.

Ins infarmes médious debedn incluir la eveleion del lesionada hasta el alka. wns infermes
sanikarios na dehen contenarvaloraciones propias de la medicing paricial.

A peticicn de la enbidad aseguradare, s debeidn aperan nformes mensuales de las consultas de
seguinnente @ n large de la cvolecian del kesionadeo, al jgual que de las proebas disgnosticas
readizadas yue previamente dehen sar comunicadas & boentidad y con |2 hopd de firmas o suporte
durade g, & los casos que reguaicd 5o teragpia.



8. Pruebas diagnosticas. Las sguientes pruebas: Tomngrafiz dwal Compuolesizeds (TCY;
Resomancia Muclear Magnética (RN Electromiografia [ERGY, Contraste v Eroprafia, serdn
facturables a detalle, evcepra £n ks supuestas de hWadulo de raquis vertebral y e Bitduka
arnhulatario, 3l anconlrass, incluidas en los mismos.

La gammagrafia, en lodo casa, v 13 electromiograla en s supuestos de facturacicn 3 detalls,
necesitaran autnrizacion de 13 entdad asepuradora, guisn dizspondra de unplazode 7 dias nacurales
elesde 1 solicilud para autorizarla. En 2l supuesto di e contestar on @l mencionada plaze e
entenderan autonzadas dichas pwckas.

3. Gastos Ortoprotésicos. S consideraran como takes, a efcks del vipante Convenio,
exclisivamento, agquellos correspondigntas a matedial oroprobbsics de implantacidn quirorgica
fjue pudiera precicar el lesipnade durante su tratamiento, fos cuales sean detallados de Torma
individualizada a pracs de coste, segon factura. Los fijadones extenos se facluadn por el precie
Lotal e adquisiviin, debig ndnse apoiar copia de la facturs vorrespondients come pustificante,

Tamlwén s coneiderardn gastos ortoprotésics los dispositivos de tratamiento de headas con
terapia de presicon negatlva [VAC) yue s facturardn porel precia de adgurislcidn.

1D. Transfusicnes de sangra y Hemoderivades. Sa facturaran sagin el proclo ljado an cada
Lomunidad Autdnoma incrementado /n un 10%, para cadia usa de s kesiones.
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TARIFAS Y CONCEPTOS
REGIMEM HOSPITALARIO

1. Mbdule guivargico: Ectara wicluldas en este roncepto todas agquellas  [nbery@nciores
qUIFFELCAs, prapias de alguna especialidad, quo precizen obligatonamente de la participackon de
LN aneslesista v de cidados postoperatorivs eroona unidad de racuperacion post anestisica, [ el
nrperte del rmodulo estaran incloidos todos 105 gAstos que conlleve urd inGeFeencicn quirargica:
angstesista, quirdlanc, ayudantes, material, ete Este mddule serd compatibl= conla Rcloracidn de
las eslanclasy se facturard percada inforyoncsdn, do las incluidas en la definicidn, que e reahzada.
Mo abstante, e anlern, la »egunda v sucesivas imervenciones, de las incluidas enla definewn,
dabaran ser fomunicadas ala Entidad.

2.  FEslancia diaria con pensién completa, ton inclusion de honoranas mddices y ratamiento
rehabilitador: En caso de traslado de un Centro Hospitalarlo a otra, o reingrese en Centro delirto
de aquél en que e hubisre reubido asistancia inisialmente. el chmpote de dias, 3 elertns de
Facturacion, s reahzard a partir el primer dia de ngrese en el primer Centro en que fus g resada,
oxcepto 2guellos casos en gue hdyan ranscurido mas de treinta dios desde el alta hospitalaria
previa, Log dias oo estancia 2nla unidad de cudados inkensivoes, UCH no sk tendtdam e coenka a
efectos de 13 aplicacion de tramos de estanrias ordinarias. En oS Sopuestos de reintene neions
dehidas a complivationes de la patelogia inicial, las eslandias volearan a Factararse desdu &l pomer
Erarred.

3.  Umidad de Cuidadaos Intersives, WCE Cuands por Iz naturalezs cu [as lesanes oe requisra. Su
preric incluye la estancia dwria en UL oon pensidn cempletd, con inclusion de hanorario: mhadlens
y tratammierilo rehakilitador.
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mudule guirargico

- 1 THRMAS GRURO B
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MO uirdrgico LOE3.93) 2400, H01] 2 357 | 2 0RS, 87
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Prlmera Axlzbencla Aokl storia 23ann|  21yEal Zlead| raaHw
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Raosorancis Moclear Magnatlia 127,49 RS ES) 133 25) L3t ds
Contrasig =1 E£5 L5104 Sh kik e k]
Ecopradia 51 03 BT Q1 74 Yt b
Ele=g.0i ommnicrera Fiia 101,15 100 41 104,21 106, 24
Gamanagralia 202,30| Ioa,sa|  fosal| 212.5E

I 1inrdee edae los tratnmilenlos ¥ aruebas amhbulato 133
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CENCERTOS | 2010
Tdduda Ambadatario [ GO, 040

[*FIncloge bodos 1os fratare ntos g ouebas ambulatanss
[Tummegralia axial computanzada, Rosonendia el cq@s magndtera
Caankra s, Coegiafla v Electenmicgra Fia)

COMCERTOS l;l:l‘lg 020 2021 | 1022
Esvancla dlarla hasta G dias [ 249,67 267,95 2T 67 -
E:vabtalm diavla da max do B dias 172 N3 17E, 'I.-EI 177 3 1H, Fr
Primery Aslsuencla Amibeulatoria HEED o0, 81 D2.o0 125
Consultas sucesiyas, Alka e Interconsubtas Sl ELy = LY 5B, 50
Rohabilitaeidn 1b.4d7 14,02 17,41 17,67
Towmpgrafla Awial Complrar 2ada 12178 123,28 1rA0a4| 17704

Resonancia Muclear Magndilca 17,4 Lgs k%] 144,14 197 N2
Conlrasre od 45 5,415 (X h7.493]
Eccigrafia 91,419 31,07 53,79 LR
Elecircnicgrafia 161130 101,41 104,21 105, 245

M An) M4 B3] ROR4AL] 214.3E
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AMNEXO Y
INFORRMES RECHCHS

Tewdizs I informes medicns a los que ve hace mencicn en este Canvonis incluirdn, al menas, ks
sigwientes aparlacog:

* Disgndstion bsistenoal (indicar de fomma ind vidualizada el deagndstico lesional. Posibilidad de
indigarly confomee 8 CIE-10).

= anfecedentes madicos persenales Necesarios pars la inforanacidn de Iz lesitn.

& ANamnesis

& [pploracidn frica

= Hyebas complementarias

#  Ewolocidn asistersial

ANEXO W

WMODELD DE COMUKNICACHIM DE CAMEBIO DE CENTRES SANITARIO

Que he side Inforrmado/a de ml derecho alsgir ibremente el centre samdearlo donde reciblr
asislendia y rehabillzacign par las bsiones derivadas de un 2ccldents de iailco.

Oue haclentds uso del derecha de libre mleccion de centro sanitardo, he decidp acudie al

[ 331 < I LI s et y abandonar & tratamlents en el
Tl o et 18 a0 1L BE LR o tmb m cm  SAEE R $1R8 $RER T8 s emmne e ootm £ 1ommbE 28 S0 BAE B8 SR S8ttt S Seeecemron -
Asimismo, el lesionado valuntadiamemte detlara gue lss motivos ) de cambiar da centro
sanitario o0 los $lguiemtes:a. .. .. e PR R R R i o e i

*] Opelon voluntarla

v



ANEXD VI

CEMVENIC VARCD ASISTENCLA SANITARIA ISECTOR PRIVADD)
2019f2022

DECLARACION RESPONSABLE PARA EL
CONSORCIO DE COMPENSACION DE SEGUROS

D,l"ﬁn!. i e i R B Lt S e [ T T
Crmicilio en ... el T i U e TRIETONG e
[ T T L UG g s T, ; s L S CFM =

Do ld BT . e e e s s e ce o TETE PO, g mepan i

CECLARAN BA)D SU AESPONSABIRDAD:

=

e tiene conocimiento del aceldente de tratico ocurrida en fecha o a las.........horas, en

{=e adjunta a la presente, copia del DI del declzrantg)

Firma del decldaranle

Firma:

= S JRPY - - S —

38
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EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA DD/MM/AAAA
Lm_x..- - . P San S vn . L e

Critario KQ | A [Cumpls

Obsarvaciones

REQGNSITOS DEL CONVENID

11 | REQUISITDS GENERALES

1.1 | Lizencia oc apertats (oop.a) ¥ Copia licenca apestura
_ - _ _ {fempiz el G codel MIF del titular. que coingid ra con
T1.2 | hitutar de 1y yesdidn del canira (CIF o WIF; X I3 mfz-magicn de las autonzagianas de la Gonsejeiy
| | de Sanigdad
133 | Fequrc de esponsan e 1 3vil del canirg (2opa) A I Copia del cliimo rezika con fecha de vigancia del SRC ;

Exlan dispcniblas 1as Aojas de Bedarmianciorgs alicialos ¢ 22 aplics el

114 =isteMa de respuesia 3 las rndamazicnos oficales, de scoerdo camn |
' pracsaements Rulahlacida an la regulacon de la Conen s o
Anlduermn
| Coma de la autarizac on del centro yode las

AutarEacnr 23 de 3arecio: | e baran eclar '.-'IgEF.I:EE ¥
x para todce |os sercins de |z cfer's asiskanzial qus se
cit3 en los siguirnEs pHINENE
| C=bera cong'ar £ Adee oE camas autarzadas

A Coma dzl hbra o haas con el 2o dal ceniro

Tlasificadin d rxnirg 2 eslatlecimendo sanilE e con ot e
tagpitalizacien autorzada

Autarzaciones de funcipnamiento (oopa an s que consben ooes
las auedrwasianes]
1148 | L. Medinna ganaral § de “amiha I 3
117 | L Erermeia [ =
15 [ LGE Lrgencas | x
119 |55 Jirugla orpetdica v Tigunalolonis ¥ |
1110 | L3 edicina inlermia W
111 | LL42 Corppia generaly digesties i x| | :
11°7 [LE2 rrugia mayay arbal2lon 1 | x |
11.13 | L. A< Girurfa menor ambulatona x
. 1114 |37 Medizine: intensiva
1.i.18 | L35 Aneslesia v Roanimazian




EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA

= i = B ST _ il —

1

Criterio

REQUISITOS DEL CONVENIO

AP Hernamhgisa vhimra

—r— —

Ohsarvacioned

S 117 | U ED L aboeainne de hemialokagia
1118 | JEZ Fomyicenle snskizian x
1312 | &35 Farmianas S
1120 | L fid Depdabs de medicame oz k]
11.21 | w3 Angiologma ¢ Cinglo Yosoular X
1 1E: | AT Meuralogic ¥
[
1123 | i1)49 Mayrocnonia E
1.4 dd | U )3 molon o ® -
1120 | U 52 CHorrinelanrcegia b
| 132G | LI Reaclicdiag redabos A T
| 11.27 | U172 Dblewidon e mucsiray X,
11.23 | L.A7 Rehgbalacin X i
L . |
1105 | L &% Fisinlerapia x
B = Dacemen:o de planicacen de ios wmos ar el canles
| Qqué IMJRETR 50 presancia en gl misrn Presartar
1133 | S dispone o2 medice do guardis on proserncia fisies 24 horas x alan foacon del mas en curso ¥ MRS anlerio |
Docamanta firadn por 1as faschalies g 2l dissctar
rnedico
| Oocamanla de planifepean de los tarmes en 2 centro
| da estos expecialisias Qe ruesife S0 r2sencia 2r
| 58 cizpana da traumratdlogs mirinista y clin@na general corn & misme ¥ & 1alazin 9 los medicos o2 guardia fuers
10031 | preseia Dsica dana danimma 2 horas! ¥ guardia lpeohzada parales K da lug harancs presenoiales Pragenar |anificecrn
ires ospacialist Laers Jdel horano St2aencs' =l mes en curse L - AMlerar

Dozynento firmada por los facullaneas v &l dereciarn
macice d




== = — = b . Vs —
EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA DD/ MM/ AAAA

Sl I e e o o —t e s e e

Criteric Observacionss

REQUISITOS DEL CONVENIO

D& loe madizas ¢ 2iras prafetrorales qus cubrer los
rary e neluidos en 108 panios 116 a2 1.1 29 se
prercntatd I relackn de profésionabes. copia del
oy espacahdad, capa del rzeibe anual oo
colRQiacion copa récibo anual del SREC Y 1os haranos
de culaboracicn con /8 centroe sA@ntaro.

Oe ms medcos Laoreaickoao, intermista. crajano
gencral. intensiv sla v anestessta. =€ dikgpandra de
capia de la pare Jel Sonlreio en que aparezoEn s
horarigs ¢ tiempes oe calabaracion para la oreslacion
del tervcie o copia de los TS1-TG2 en caso ds
profesionales conbratados

12 |AREA DE URGENCIAS

e |
| . .
. : . Flanificacidn gl personal de urgenceas con medicas
121 | Sapesta senvicia de Urgencin 240 oo gt 1cion medica canlingl x ME3 &R Crso 7 1nes anberir.
122 | Frigle un sea de Urgencas nedependicnte Jz ctras dreas del centio A Plana del centra con 2l darea de urgencias
Zz diZpang <& un e rne de maonitoRzacon completo v o Farma Li . .

X . : - istade ¢ folo de los equipas ubeadcs en o A-ea de

L3 | enplingg on gl arsa de Urgencezs. Meqoun?scinn B2G, Ta y W A . X
| pubsigar it | JIrJEncias, con sU nomeEra 0 Sere

| Se disnons de gquipn da reepaldc para monilonzassn momplota ¥ Listade v ioko de los 2qupgs con ki ubcasion que
canbirega "lEnen Y 50 NUmErG Je 2ons

Relacion de’ cana de ermergensizs 2omla nfcrmacien
da los equioos vy 5d Nomerg da seie (defibrilador,
125 | Salkedc emergencsd equeadd con BWay RO m resfrador ¢ aspiradar oordtily Foro del carrs: oon los
Equ pos ¥ wista de o obgueta. Dosurrsntacion cal
| aoU po Jde eepaldo con nimera de seng y cligueta

Se dispang de sals da frigje y eatan definudys las nivoles da tiage Flano del cento con 15 sala 0e thale enhficada Fom

TER | cumplirnen:aj axteriy dFIh gala de rigje




EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA

DD/ MM/ AAAA - 1‘]

b —

Criterio

REQUISITOS DEL CONVENIO

Sr dipose de 5alas de consulla v 55ls S0 cERRnacion. sOECEIAs ¥

A | CuniHEe

Chsaryacianes

Plars del cerlts con 3 salas de consulla y de

+ 27 | con al equipamIBnts nERescin SAlE Eresiar el Seniciu v e aleracn % coservacin dentificedas Re aoar del ecuipamisnto
FIECESE 1. Que dispnne caca sala
13 |ACTIVIDAD BASIGA
1.3.1 |CHugka General
Ce dizpone 4o contrain dz soricio dg red 2o 23pecelista on Ginugia
1321 | teneral can pres=ncia fisica diana mn o igene 5% O GUIRG anD (i X | ¥éasa nota al final de apartade 1.1
2 vorssl y robenura g2 quanrdia izess del caes e g PEADmeE, |
o dispore: de 2enrale: de seracio e maden mspeeiliia se i :
—_ Anaziesia vy Reamrmudsr iar presenad | Eca diara en Lhigencias o =
’ quintdano [ mrne 2 haras, g celeiboa de quardaa fuges del horario y |
RSO, |
. Se di | = ' . _— | . Flano dol cenra con indicacian e [ b casor a2
TR e o o Fae T ;
1 5.1.5 = Jigpon: o un e pans Cnoqia Maycr A eclislariz | Corgre Mayor Amoulzuor a
134 |ee di E i Eaat O . __ : Flano del cenlis con indgaccn de la abwzsor o2
& IEPEAR G 0n eE pats Ui Jencias a Cigia de Urpenias
| | Copia dal cerilcadn ne inspeccién eBctoa e
. 3. o | 3R vEriFCAr 8l rsullage e la inspeceion ; werificacen de aislanients | e quirefarace, Lipro d= regisi-o ofieal %e presentsra
Al quedlany oopiz de laz ocres dlbrrag rewsonss v s olhims
' NS DEoIGn redlizara por un DA
13y |5 verificard Bl resultsdn dol ennl micrbiologio 9 quisans ¢ Ker | o« Coma Je anahticaz de control do Daopezza y
" | malas rle gQran as=2psia | dagirfaccian de lzs quirdfancs
| 4217 Se venficard al resultado g cortnl i A cahdad del 5 e de ko | x| Coma ce and ileas de rontral de ca'dad del are
| qQuird'ann yosalag Qe ognar ac=naia { copiE de los camhas de o |
Copa do igg rewsones de los equipns Helacion de
1a1a Ge dispone Ue eguiparr enla adeouads ¢ homrs eoreds en quirdfanos: u 135 BEQS ¥ NUMEBTS de 2eng Fokas re 105 EqUipas
ta mesa. g=shibrilador, carmg do atesiess | BElae SECRCO ENe chrny v e su ahiquata de sens v marcado CE o el &2 la
N carregpad ente nerma de sk Nz
1.32 |Reanimackn y Cwidades intensivos | .=’




EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA

i 11 e _ A

e Ltﬂ_?-r..l e — -r-_a-.:

REQUISITOS DEL CONVENIO

Gin dspona de meédics [MTERNZMGETA i presenda fissa diaria

: DD/MM S AAAA
L L . S
Criterio Ohserveciones |

[Copia del tik:  especidhcad, racihe oolegidtn,
recibo SREC

f 1 (mivmo 2 haras en UCP v dzpanible para Urgancias & El C'}n[mm_ U& colatoration =& ha verificads en un |
pu ik @riterior
. | ¥aasa note al flhal de apartado 1.1
P ubicaciin del arsa de -eanumaciin y |
Estiste una urvesh de reanimacian v da cudades conl s |E||E|II‘II::-H-:|E Jil ai:IJ:-n del area de eanmasin v S en
1532 | ipermanentes) que esta difsrena@ada v mn riquipn sars monionzescn ® planq gencral. . .
compkela [ECSG TA PO Relasen da equipos d2 montorzacin con romsarg
— 1 de sefig
. . . . | iade Iz Wi R L izl
| a0 g | 0% carmas de pardy eslhan suictos a eviscrea ¥ verificacdn dI:r:-pllja EF = Tﬁllalﬂrﬁ dal LA da par.auz.l.a | istadic
=7 | panidicog, para as2ourar su carmess Juneonaminnks, -] £ dolackn ol carm y nomens de &g de Ios |
_ 2cuipes Fobn gl camrn y s ipos
1,224 | El rimera de tomas eléelvss g% sulicienta y supance 3 cho , Fatz 42 12 uidau &n la que se pueda apreciar 123
| bma= de coamiente
1.2 2.5 | Lae bamas de gases eulhin duplicacas x Fora dé la un dad 51 I - 5E PUEdS AOMECST B3
a b mgs do gases v su duplicedad
|Felad del acseso a la unddad <an iedicancn del
T.3.2 6 | Exisle unsisioma qua garaTliza 135 rasineoianes en gl Aciesn Fy RCCEEn resir npula v delalle del sisklema de aoceso
que evits [a entrada de pareonas po quicitadss
1397 Exizta un conind de caduwdadey de rmsdicacian y maledades =n el N Formalanio e revisidin de cadlcicaces y chequan el
- drza de UICI [ Ines an curso ¥ Olkirg msas
. . - Copia del prodocala de Impigza dz2 la U2 v oel
. Exizlan. == aplican y son eliswce: s m Ins de limpiezz an la : i LA
1326 |, a ¥ miolee P 3 reqisiro 42 lirvueza el mes en curse y mas antarkr
' Se dele peder denticar a la persana que s real 24
Exigte ur deposnio ca redicamentas en WS cerfupre o une fislia . . . :
153249 | claberada o suiorizeds por mddico infensivisia Ezie #eposito dabe ® {I:':'plﬂ ﬂﬂ_ I'_Sm_"j'_} de -"IIE*’_‘II:dHI:EI‘HDE er. UCI zon 1
{ dar saberura =0 hncain e reree da 13 Farmacia | irnE el lmcullativo eesponsabie
: La zenhil cle pasas y sl sistema =2ts £u0pE1a 3 o mantenmmigntn Conrats de mantenimientc prevantivo ¥ oorrachive de
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| 124 |Medicina Intema
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VYeasa nota al linal de apartada 1.1
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’ A=ISIENCEE B & CEnlin [PITRSSCE finirme Sem s nalh 2 Sol=q1acinn An UGl T Do do -
. Wéage nota alfinal de apartado 1.1 |
i
_ o : e - :
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para evaluacian de resulados de pru=has

canira da KO
Copea de lag infarmsas de rmantemimianto v salibrackin
oAl ultima ang |,

Védaza nola affinal de apartado 1.1




EVALUACION DE CENTRO ASISTENCIAL: AAA

Criterlo

REQUISITOS DEL CONVENIO

Chyeryaciones

_ Flzno e abizscan del drea de RD Gor las
122 f_lil'j;";?ﬂzad:;?;?z F'"’:’ﬁg,’iﬂ'&ii’fﬂ;ﬁﬂ:ﬂm IMAgen. que % Jbisatknes d= los equipss. Relecicn de equipes.
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1 a . . .
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|Copia oel uoatrata con  fisicterapeu'as.  tiwlos.
- . | espacialidades, - ; iaGic al v
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REQUISITOS DEL CONVENID

Le fizpone de proiocadss de artriloancn aphcados @ s dlerentes ] ] )
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1.2 [ACTIVIDAD BASICA
1221 | Cirugia Gereral (1}
3& dispons de conbialn e soricio de medice eqpecialisla en Girugia ‘ |
1217 | Sereal con presencia oica dana en drgrncias o guirdfano orinmmes Ydaze nota al final de apariada 1.1
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e L EquIEAMIEnto adecualu y |OMOAS5a0S on garslnas ’ ' ks equipte ¥ FUmEmn de sare Folas de los equipos
2 rrega deghbriladaor, cano 4o aneslosia hislun & 2elrco antre cteos y Je su BtgJE1d de scne y marcado CE o of d2 la
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