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PLIEGO DE PRESCRIPCIONES TECNICAS PARA LA ADQUISICION DE TRES SALAS
DE RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA CON DESTINO AL HOSPITAL CLINICO
UNIVERSITARIC VIRGEN DE LA ARRIXACA DEL SERVICIO MURCIANO DE SALUD.

{ 1. OBJETOY DE§C_RIPCI()N

Es objeto del presente Pliego definir las caracteristicas técnicas minimas que han de reunir
las salas de radiologia intervencionista que el Servicio Murciano de Salud pretende actualizar
en el Hospital Clinico Universitario Virgen de la Arrixaca; Debiendo la empresa gestionar vy
ejecutar las siguientes labores principales:

- Suministro, transporte, montaje, pruebas y verificaciones, del equipamiento descrito
y todos los elementos necesarios.

- Legalizacion y puesta en marcha de los sistemas y la realizacion de las pruebas
necesarias hasta la comprobacién de la integracion de la plataforma con el
funcionamiento del equipo.

- Conexion de los nuevos equipos a los sistemas de informacion del hospital (RIS, HIS,
PACS), asegurando la adquisicion de las listas de trabajo, envio de imagenes y datos
al PACS y RIS existentes en el Hospital.

- Hacerse cargo sin coste alguno para el hospital del desmontaje, retirada y gestion,
de los equipos existentes a desmontar (cuando asi lo estime la propiedad).

- Hacerse cargo, sin coste alguno para el hospital, de la retirada, una vez causen baja,
y gestion de los residuos, a la finalizacion de la vida (til de los equipos ofertados
conforme a lo estipulado en el R.D. 208/2005, de 25 de febrero, sobre aparatos
eléctricos y electronicos, y la gestion de sus residuos.

- Adecuacion de los locales y salas de control correspondientes a cada uno de los
equipos:

o Redaccion de proyectos técnicos y documentacién adicional.
o Llevar a cabo la ejecucion de todas las obras e instalaciones necesarias.
o Direccién Facultativa y de Ejecucion de las obras e instalaciones.
o Pruebas de funcionamiento
o Puesta en marcha y legalizacién de las infraestructuras.
- Mantenimiento del equipo de forma integral durante el periodo de duracidn del

contrato establecido en el PCAP.

Los equipos ofertados deberdn incorporar los ultimos avances tecnoldgicos que permitan
producir tanto imagenes de alta calidad como aumentar la productividad en los estudios,
ofreciendo total y completa simuitaneidad entre adquisicion de imagen, reconstruccion,

visualizacion, post-procesamiento y transmisién por red.
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Asimismo, incorporaran componentes de hardware y software de Ultima generacion, de la
gama mas alta del fabricante y permitird en todos los casos disponer de ias herramientas y

tecnologias mas avanzadas que incluyan:

¢ Sistemas de reduccion de dosis

» Sistemas con una mayor calidad de imagen que permita una mayor detectabilidad de
lesiones y que permita la visualizacion de los nuevos dispositivos intracraneales cuya
radio-opacidad es muy baja.

e Multimodalidad integracién de imagenes procedentes de diferentes modalidades

e Herramientas de ayuda en la toma de decisiones en tiempo real tanto para los

procedimientos de neurorradiologia y radiologia vascular intervencionista.

Todas las piezas y componentes suministrados seran originales y de nueva fabricacion, lo

que vendra debidamente acreditado por el fabricante de los mismos.

Incluird todo el material y mano de obra para garantizar el correcto funcionamiento del
equipo.

| 2. CARACTERISTICAS TECNICAS
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2.1. SISTEMA R’ADIOL(')GICO PARA NEURORRADIOLOGIA DEL AREA DE
RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN
DE ARRIXACA (BIPLANO)

NO de unidades: 1

2.1.01.ALCANCE

Sistema radiografico especifico para la realizacion de procedimientos intervencionistas
diagnosticos y terapéuticos en neurorradiologia intervencionista.

El sistema estara formado por los siguientes elementos:

* Generadores de Rx, tubos de Rx, con potencia suficiente y manchas focales
adecuadas para su aplicacién en procedimientos vasculares.

+ Detectores plano digital de alta resolucién con multiples monitores.

« Sistema de adquisicion digital que permita la captura y posterior revision de
imagenes.

* Arcos que soporten el tubo de rayos x y el sistema de captacién de iméagenes
permitiendo movimientos para alcanzar las proyecciones necesarias en
procedimientos de vasculares general y neurorradiologia intervencionista. Arco
frontal con base a suelo y arco lateral con suspensién de techo.

* Los estudios se podran enviar para su archivo al PACS corporativo y también debe
ser posible su almacenamiento en CDR / DVD en ambos casos conforme a norma
DICOM.

2.1.02.CARACTERISTICAS TECNICAS:
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Las especificaciones y caracteristicas generales, composicion y especificaciones técnicas que
a continuacion se relacionan, deben entenderse como minimas:

a)

d)

GENERADORES

Alta frecuencia, con programacion anatémica y autochequeo.

Al menos, 100 KW de rendimiento

Exposimetria automatica

Programacion anatémica

Proteccidon de sobrecarga de tubos RX

Sistema incorporado para medida y registro de dosis mediante cémara de ionizacién
plana.

Tiempo minimo de exposicién no superior a 1 mseg.

TUBOS DE RX

Tubos de rayos x de alta capacidad térmica.

Foco fino no superior a 0,5mm y foco grueso no superior a 1mm con gestion de
potencia generador-tubo de rayos x suficiente que permita adquirir la mejor imagen
posible.

Anodo super-rotado o rotacién continda.

Sistema de fluoroscopia pulsada con corte por rejilla

Indicar sistema de refrigeracion del tubo y conjunto radiégeno.

Especificar el sistema de colimacioén, y acoplamiento del medidor de dosis.

ARCO EN C FRONTAL

Isocéntrico, de base al suelo que garantice la total cobertura de paciente y maxima
accesibilidad al mismo.

Soportara en un extremo el conjunto radidgeno y en el opuesto el sistema de
deteccion de imagen.

Debe incorporar sistema de memoria para diferentes secuencias de proyecciones.

Se especificaran los movimientos de dicho arco, manuales y motorizados.

Apto para adquisicion rotacional que permita la obtencion de imagenes 3D.
Especificar posibles movimientos y si estos son manuales y/o motorizados,
posibilidad de aparcamiento, accesibilidad a paciente, diferentes posiciones de
trabajo y sistemas anticolisién que incorpora.

Con sistema anticolision. Especificar caracteristicas técnicas (en detector, en arco, en
tubo de RX. Tipo sistema: volumétrico, electromecanico, etc.).

Sistema de visualizacién digital de los parametros de posicionamiento del arco
situado en el soporte de techo de los monitores (puede incorporar ademas los
parametros de la mesa, dosis, etc.) Especificar los pardmetros que se presentan en
el indicador.

ARCO EN C LATERAL

Con base a techo en disefio doble C que garantice la total cobertura de paciente y
maxima accesibilidad al mismo.

Soportara en un extremo el conjunto radiégeno y en el opuesto el sistema de
deteccidén de imagen.

Debe incorporar sistema de memoria para diferentes secuencias de proyecciones.

Se especificaran los movimientos de dicho arco, manuales y motorizados.
Sincronizado con el arco frontal.

Especificar posibles movimientos y si estos son manuales y/o motorizados,
posibilidad de aparcamiento, accesibilidad a paciente, diferentes posiciones de
trabajo y sistemas anticolisiéon que incorpora.

Con sistema anticolisidén. Especificar caracteristicas técnicas (en detector, en arco, en
tubo de RX. Tipo sistema: volumétrico, electromecanico, etc.).
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Sistema de visualizacion digital de los pardmetros de posicionamiento del arco
situado en el soporte de techo de los monitores (puede incorporar ademas los
parametros de la mesa, dosis, etc.) Especificar los pardmetros que se presentan en
el indicador.

Indicar distancia foco-detector, fija o variable y rango de movimientos.

Indicar distancia isocentro-suelo.

MESA DE PACIENTE

Con fijacién al suelo y tablero flotante radiotransparente.

Base rotatoria. Movimientos trend/antitrend.

Debe incorporar soportes para accesorios.

Especificar movimientos de la mesa y tablero asi como magnitudes de los mismos,
material del tablero y atenuacién radiografica.

Altura variable

Debe incorporar todos los accesorios necesarios para la realizaciéon de procedimientos
angiograficos.

Capacidad para soportar un peso maximo de paciente, con total seguridad, igual o
superior a 200 kg.

El conjunto arco-mesa debe permitir un féacil acceso al paciente. Se valorard su
funcionalidad y ergonomia de manejo.

Equipada con colchoneta para paciente, soporte de cabeza, soportes de brazos
radiotransparentes y soporte de gotero con su correspondiente abrazadera de
sujecion a los railes de la mesa. Indicar accesorios incluidos.

Dispondra de sistema de soporte, en ambos lados de la mesa, para elementos de
radioproteccion y para alojamiento del mando de control de las funciones del sistema
(mesa, arco, etc.). Describir caracteristicas y funciones que controla dicho mando.

DETECTOR DE IMAGEN FRONTAL

Detector plano digital de alta resolucion con campo no inferior a diagonal 42 cm de
campo util.

Matriz no inferior a 2048*1904 pixels.

Pixel < 200 pm

Profundidad de 16 bits

Maximo niimero de campos reales disponibles.

Minimo tamafio del pixel y 6ptimo DQE.

Debe incorporar sistema anticolisién de maxima fiabilidad.

DETECTOR DE IMAGEN LATERAL

Detector plano digital de alta resolucién con campo, no inferior a 24 cm.
Matriz no inferior a 1.024*1.024 pixels.

Pixel < 0,2 mm.

Profundidad de 16 bits

Minimo tamafio del pixel y 6ptimo DQE.

Debe incorporar sistema anticolision de méaxima fiabilidad.

Méximo niimero de campos reales disponibles.

h) MONITORES DE TV

Sala de examen

En sala de examen se requiere suspension de techo con movimientos independientes
con opcién de 3 ejes o 2 ejes a elegir antes de instalacién seglin especificaciones
finales de Sala.

Monitor de al menos 55” de gran formato que permita la visualizacion de distintas
fuentes simultédneas seleccionables por el usuario, con 2 monitores extra sobre esa
pantalla y 2 repetidores en sala técnica.
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Sala de control

Monitores suficientes en nliimero, tamafio y caracteristicas y calidad de imagen para
gestion del sistema, control del procedimiento incluyendo control de imagen, y
realizacién de postprocesado tanto de adquisiciones 2D como 3D.

SISTEMA DE PROCESAMIENTO Y ADQUISICION DE IMAGEN

Permitira el procesado, visualizacion y almacenamiento digital, incluyendo la
angiografia, sustraccién  digital, radiografia  digital, procedimientos de
neurorradiologia intervencionista, técnicas avanzadas en 3D, CT.
Rangos de adquisicion de imagenes no inferior a 25 imagenes/seg.
Especificar profundidad en bits.
Capacidad maxima de almacenamiento de imagenes sin compresion.
Reconstrucciones 3D
RoadMapping 3D
Describir posibilidades en el procesado de imagen
Programas de aplicacion dedicadas para sustraccion digital.
Enumeracién de los programas para adquisicion en tiempo real. Minimo se requiere:
software de cuantificaciéon para radiologia y neuroradiologia vascular, inversion de
imagen, congelacién de la Gltima imagen registrada y roadmapping en tiempo real
para radiologia vascular. Indicar otras funciones adicionales.
Realce de contornos en tiempo real, visualizacién de imagen positivo/negativo,
windowing, formacién de ventanas, contraste/brillo, encuadre electrdnico (Shutter),
desplazamiento de imagen (Roaming), inversiéon de imagen vertical y horizontal,
funciones lupa y zoom.
Almacenamiento de imdgenes de escopia también durante la escopia: Medicion de
angulos/longitudes, calibracién automatica.
Funciones de texto: Rotulacién de imagen que puede configurar el usuario, anotacién
libre o mediante mddulos de texto, linea de comentario respecto a la imagen,
encuadre D/I.
Acceso rapido y directo a todas las series, imagenes individuales y fotoarchivo tanto
en la sala de exploraciéon como en la de control.
Analisis vascular. Debera estar validado clinicamente.
Medicion de distancias y angulos.
Angiografia Rotacional 3D sistema de reconstruccién 3D integrado en el sistema de
rayos X permitiendo el trabajo en paralelo con el sistema de adquisicion 2D. Permite
que el volumen 3D siga automaticamente la posicién del arco en C, de tal manera
que la imagen 2D y el volumen 3D estan siempre en fase.
Roadmapping basado en volimenes CT/RM importados o realizados en el equipo.
Superpone la escopia en vivo con el volumen CT/RM adquirido previamente.
Roadmapping 3D mediante la fusién de imagen 3D y la escopia, con sincronizacién
de movimientos del arco.
Adquisicién de imagen 3D con tecnologia de haz coénico (Conebeam CT), como
DynaCT SpertCT, o similares.
Reconstruccién CT mediante programa de maxima resolucién y minimo tiempo
de adquisicion.
o Adquisicién de imagen CT en el propio angidgrafo
- Adquisicién de imagen CT en el propio angiégrafo y la visualizacién simultanea de
conjuntos de datos 3D adquiridos en distintos momentos del procedimiento con
so6lo una inyeccién de contraste
- Adquisicion que facilite la realizacién de estudios de CT en los que sea necesario
adquirir 6rganos que se encuentran fuera del isocentro.
Perfusién que permita analizar y visualizar de manera rapida e intuitiva el flujo de los
vasos cerebrales.
Herramienta para visualizacién de la zona de penumbra tras una oclusién en los
vasos cerebrales
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+ Software para angiografia con CO2
+  Dual Fluoro

j] CONTROL DEL OPERADOR

+  Consola para la visualizacion por el operador de las intervenciones.

+ Con seleccion de los pardmetros radiolégicos y de proceso para una buena
adquisicién de las imagenes.

* Presentacién de datos de imagen 3D en la sala de exploracion. Posibilidad de
controlar la estacién de reconstruccion desde la misma mesa de paciente.

k) PROTECCION RADIOLOGICA

+ Pantalla de cristal plomado de medidas aproximadas a 30x40cm, suspendida del
techo de brazos equilibrados y amplios movimientos a especificar.

* Segunda pantalla de plomo para su colocacién en la mesa del paciente, dispondrd de
faldillas inferiores.

+  Debera incluir las adecuaciones estructurales y ejecucién de los anclajes necesarios.

1) LAMPARA DE LUZ FRIA

+ Suspendida del techo por brazo articulado y con amplios movimientos que permitan
iluminar partes concretas del campo operatorio.

+  Debera incluir Igs adecuaciones estructurales y ejecucién de los anclajes necesarios.

m) CONFIGURACION DEL SISTEMA

El equipamiento sera totalmente compatible con todos los estdndares DICOM necesarios
para la total integracién en los sistemas PACS-RIS y HIS del HCUVA ofertando como
minimo los siguientes:

Dicom Storage (Send/Receive)

Dicom Print

Dicom MPPS (Modality Performed Procedure Step)
Dicom Query/Retrieve

Dicom RS (Structured Report)

Dicom Modality Work List

Dicom SC (Storage Commitment)

Correra a cargo de empresa adjudicataria los gastos que se deriven de la integracion del
equipo en el sistema PACS-RIS del HCUVA, asi como de las licencias necesarias para la
conexion del sistema ofertado, incluyendo las licencias necesarias en los servidores
PACS/RIS.

El equipamiento debe cumplir con compatibilidad DICOM 3.0 (Norma ACR/NEMA) al
menos en los siguientes servicios: conformidad DICOM (DICOM Conformance
Statements)

La empresa adjudicataria debe desplazar los recursos técnicos y humanos necesarios
para realizar la conexién “in situ” al RIS-PACS y DOSEWATCH.

n) SISTEMA DE ALIMENTACION ININTERRUMPIDA (SAI), PARA ESCOPIA DE
EMERGENCIA
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El equipo debera dotarse de Sistema de Alimentacién eléctrica Ininterrumpida (SAI), de
forma que ante un corte de suministro eléctrico en la acometida principal que alimenta
el equipo, se evite una parada del mismo y de su sistema, permitiendo al facultativo
finalizar la intervenciéon en curso, incluso continuar con la misma sin interrupcién, en
caso de un rapido restablecimiento de la alimentacion principal. El SAI debera
proporcionar al menos 10 minutos de autonomia.

0) ACCESORIOCS

2 delantales proteccién sin plomo y percha pared delantales, por sala.
Mesa-pupitre en la sala de control para los equipos informaticos.

p) EQUIPOS ACTUALES

El desmontaje de los equipos actuales y la adecuacion de la sala al nuevo equipo, debera
ser por cuenta del adjudicatario por lo que se deberd incluir en la oferta. Asi mismo, se
deberdn emitir los certificados EVAT de retirada de los tubos existentes.

2.2. SISTEMA RADIOLOGICO PARA ANGIOGRAFIA VASCULAR DEL AREA DE

RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO
VIRGEN DE ARRIXACA (MONOPLANO)

N° de unidades: 1

2.2.01.ALCANCE

Sistema radiogréfico especifico para la realizacion de procedimientos intervencionistas
diagnésticos y terapéuticos en radiologia vascular intervencionista.

El sistema estara formado por los siguientes elementos:

Generador de Rx, tubo de Rx, con potencia suficiente y manchas focales adecuadas
para su aplicacion en procedimientos vasculares.

Detector plano digital de alta resolucion con multiples monitores.

Sistema de adquisicién digital que permita la captura y posterior revisiéon de
imagenes.

Arcos que soporten el tubo de rayos x y el sistema de captacién de imagenes
permitiendo movimientos para alcanzar las proyecciones necesarias en
procedimientos de vasculares general

Arco frontal con suspension de techo.

Los estudios se podran enviar para su archivo al PACS corporativo y también debe
ser posible su almacenamiento en CDR / DVD en ambos casos conforme a norma
DICOM.

2.2.02.CARACTERISTICAS TECNICAS:

Las especificaciones y caracteristicas generales, composicién y especificaciones técnicas que
a continuacién se relacionan, deben entenderse como minimas.

a) GENERADOR
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Alta frecuencia, con programacion anatémica y autochequeo.

Al menos, 100 KW de rendimiento

Exposimetria automatica

Programacion anatémica

Proteccién de sobrecarga de tubos RX

Sistema incorporado para medida y registro de dosis mediante cdmara de ionizacién
plana.

Tiempo minimo de exposicién no superior a 1 mseg.

TUBO DE RX

Tubo de rayos x de alta capacidad térmica.

Foco fino no superior a 0,5mm y foco grueso no superior a 1mm con gestion de
potencia generador-tubo de rayos x suficiente que permita adquirir la mejor imagen
posible.

Anodo stper-rotado o rotacién continta.

Sistema de fluoroscopia pulsada con corte por rejilla

Indicar sistema de refrigeracion del tubo y conjunto radiégeno.

Especificar el sistema de colimacién, y acoplamiento del medidor de dosis.

ARCOEN C

Isocéntrico suspensién a techo que garantice la total cobertura de paciente y maxima
accesibilidad al mismo.

Soportard en un extremo el conjunto radiégeno y en el opuesto el sistema de
deteccion de imagen.

Debe incorporar sistema de memoria para diferentes secuencias de proyecciones.

Se especificaradn los movimientos de dicho arco, manuales y motorizados.

Apto para adquisicion rotacional que permita la obtencién de iméagenes 3D.
Especificar posibles movimientos y si estos son manuales y/o motorizados,
posibilidad de aparcamiento, accesibilidad a paciente, diferentes posiciones de
trabajo y sistemas anticolision que incorpora.

Con sistema anticolisién. Especificar caracteristicas técnicas (en detector, en arco, en
tubo de RX. Tipo sistema: volumétrico, electromecanico, etc.).

Sistema de visualizacion digital de los pardmetros de posicionamiento del arco
situado en el soporte de techo de los monitores (puede incorporar ademdas los
parametros de la mesa, dosis, etc.) Especificar los parametros que se presentan en
el indicador.

MESA DE PACIENTE

Con fijacién al suelo y tablero flotante radiotransparente.

Base rotatoria. Movimientos trend/antitrend.

Debe incorporar soportes para accesorios.

Especificar movimientos de la mesa y tablero asi como magnitudes de los mismos,
material del tablero y atenuacién radiografica.

Altura variable

Debe incorporar todos los accesorios necesarios para la realizacién de procedimientos
angiograficos.

Capacidad para soportar un peso maximo de paciente, con total seguridad, igual o
superior a 200 kg.

El conjunto arco-mesa debe permitir un facil acceso al paciente. Se valorard su
funcionalidad y ergonomia de manejo.

Equipada con coichoneta para paciente, soporte de cabeza, soportes de brazos
radlotransparentes y soporte de gotero con su correspondiente abrazadera de
sujecion a los railes de la mesa. Indicar accesorios incluidos.
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Dispondra de sistema de soporte, en ambos lados de la mesa, para elementos de
radioproteccion y para alojamiento del mando de control de las funciones del sistema
(mesa, arco, etc.). Describir caracteristicas y funciones que controla dicho mando.

DETECTOR DE IMAGEN FRONTAL

Detector plano digital de alta resolucion con campo no inferior a diagonal 42 cm de
campo atil.

Matriz no inferior a 2048*1904 pixels.

Pixel < 200 um.

Profundidad de 16 bits

Maximo nliimero de campos reales disponibles.

Minimo tamafio del pixel y 6ptimo DQE.

Debe incorporar sistema anticolision de maxima fiabilidad.

MONITORES DE TV

Sala de examen

En sala de examen se requiere suspension de techo con movimientos independientes
con opcion de 3 ejes o 2 ejes a elegir antes de instalacién segin especificaciones
finales de Sala.

Monitor de al menos 55” de gran formato que permita la visualizacién de distintas
fuentes simultaneas seleccionables por el usuario, con 2 monitores extra sobre esa
pantalla y 2 repetidores en sala técnica.

Sala de control

g)

Monitores suficientes en nimero, tamafio y caracteristicas y calidad de imagen para
gestion del sistema, control del procedimiento incluyendo control de imagen, y
realizacidén de postprocesado tanto de adquisiciones 2D como 3D.

SISTEMA DE PROCESAMIENTO Y ADQUISICION DE IMAGEN

Permitira el procesado, visualizacién y almacenamiento digital, incluyendo la
angiografia, sustracciéon digital, radiografia digital, neurorradiologia intervencionista,
técnicas avanzadas en 3D, CT.

Rangos de adquisicion de imagenes no inferior a 25 imagenes/seg.

Especificar profundidad en bits.

Capacidad maxima de almacenamiento de imagenes sin compresion.
Reconstrucciones 3D

RoadMapping 3D

Describir posibilidades en el procesado de imagen

Programas de aplicacion dedicadas para sustraccion digital.

Enumeracion de los programas para adquisicién en tiempo real. Minimo se requiere:
software de cuantificacion para radiologia y neuroradiologia vascular, inversién de
imagen, congelaciéon de la dltima imagen registrada y roadmapping en tiempo real
para radiologia vascular. Indicar otras funciones adicionales.

Realce de contornos en tiempo real, visualizacién de imagen positivo/negativo,
windowing, formacién de ventanas, contraste/brillo, encuadre electrénico (Shutter),
desplazamiento de imagen (Roaming), inversion de imagen vertical y horizontal,
funciones lupa y zoom.

Almacenamiento de imagenes de escopia también durante la escopia: Medicion de
angulos/longitudes, calibracién automatica.
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Funciones de texto: Rotulacidon de imagen que puede configurar el usuario, anotacion
libre o mediante médulos de texto, linea de comentario respecto a la imagen,
encuadre D/I.

Acceso rapido y directo a todas las series, imagenes individuales y fotoarchivo tanto
en la sala de exploracion como en la de control.

Analisis vascular. Deberd estar validado clinicamente.

Medicidn de distancias y angulos.

Angiografia Rotacional 3D sistema de reconstrucciéon 3D integrado en el sistema de
rayos X permitiendo el trabajo en paralelo con el sistema de adquisicién 2D. Permite
que el volumen 3D siga automaticamente la posicién del arco en C, de tal manera
que la imagen 2D y el volumen 3D estan siempre en fase.

Roadmapping basado en volimenes CT/RM importados o realizados en el equipo.

Superpone la escopia en vivo con el volumen CT/RM adquirido previamente.

Roadmapping 3D mediante la fusién de imagen 3D y la escopia, con sincronizacion

de movimientos del arco.

Adquisicion de imagen 3D con tecnologia de haz cénico (Conebeam CT), como

DynaCT, SpertCT, o similares.

> Adquisicion de imagen CT en el propio angiégrafo

> Reconstruccién CT mediante programa de maxima resolucién y minimo tiempo
de adquisicion.

> Adquisicién de imagen CT en el propio angiégrafo y la visualizaciéon simultédnea de
conjuntos de datos 3D adquiridos en distintos momentos del procedimiento con
s6lo una inyeccién de contraste

o Adquisicion que facilite la realizacién de estudios de CT en los que sea necesario
adquirir 6rganos que se encuentran fuera del isocentro (Necesario para
periférico, higado completo, etc).

Perfusion que permita analizar y visualizar de manera répida e intuitiva el flujo de los

vasos

Herramienta para visualizacién tras una oclusién en los vasos cerebrales

Herramienta que permita detectar los vasos nutricios de un tumor en un volumen, y

ayude en el guiado hasta la embolizacién.

Herramientas que permita el guiado de punciones en tiempo real fusionando la

escopia y CT/RM/3D/PET-CT

Software para angiografia con CO2

Dual Fluoro

CONTROL DEL OPERADOR

Consola para la visualizacion por el operador de las intervenciones.

Con seleccién de los parametros radiolégicos y de proceso para una buena
adquisicion de las imagenes.

Presentacién de datos de imagen 3D en la sala de exploracién. Posibilidad de
controlar la estacién de reconstruccién desde la misma mesa de paciente.

PROTECCION RADIOLOGICA

Pantalla de cristal plomado de medidas aproximadas a 30x40cm, suspendida del
techo de brazos equilibrados y amplios movimientos a especificar.

Segunda pantalla de plomo para su colocacién en la mesa del paciente, dispondra de
faldillas inferiores.
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« Debera incluir las adecuaciones estructurales y ejecucion de los anclajes necesarios.

j) LAMPARA DE LUZ FRiA

+ Suspendida del techo por brazo articulado y con amplios movimientos que permitan
iluminar partes concretas del campo operatorio.

»  Debera incluir las adecuaciones estructurales y ejecucidon de los anclajes necesarios.

k) CONFIGURACION DEL SISTEMA

El equipamiento sera totalmente compatible con todos los estandares DICOM necesarios
para la total integracidon en los sistemas PACS-RIS y HIS del HCUVA ofertando como
minimo los siguientes:

¢ Dicom Storage (Send/Receive)

« Dicom Print

+ Dicom MPPS (Modality Performed Procedure Step)
+ Dicom Query/Retrieve

+ Dicom RS (Structured Report)

+ Dicom Modality Work List

+ Dicom SC (Storage Commitment)

Correra a cargo de empresa adjudicataria los gastos que se deriven de la integracién del
equipo en el sistema PACS-RIS del HCUVA, asi como de las licencias necesarias para la
conexion del sistema ofertado, incluyendo las licencias necesarias en los servidores
PACS/RIS.

El equipamiento debe cumplir con compatibilidad DICOM 3.0 (Norma ACR/NEMA) al
menos en los siguientes servicios: conformidad DICOM (DICOM Conformance
Statements)

La empresa adjudicataria debe desplazar los recursos técnicos y humanos necesarios
para realizar la conexién “in situ” al RIS-PACS y DOSEWATCH.

I) SISTEMA DE ALIMENTACION ININTERRUMPIDA (SAI), PARA ESCOPIA DE
EMERGENCIA

El equipo debera dotarse de Sistema de Alimentacion eléctrica Ininterrumpida (SAI), de
forma que ante un corte de suministro eléctrico en la acometida principal que alimenta
el equipo, se evite una parada del mismo y de su sistema, permitiendo al facultativo
finalizar la intervencién en curso, incluso continuar con la misma sin interrupcién, en
caso de un rapido restablecimiento de la alimentacién principal. El SAI deberd
proporcionar al menos 10 minutos de autonomia.

m) MONITOR DE CONSTANTES

Debe incluir como minimo oximetria, ECG, presion arterial no cruenta y presion arterial
cruenta.

n) ACCESORIOS

e 2 delantales proteccidn sin plomo y percha pared delantales, por sala.
e Mesa-pupitre en la sala de control para los equipos informaticos.

0) EQUIPOS ACTUALES
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El desmontaje de los equipos actuales y la adecuacién de la sala al nuevo equipo, deberd
ser por cuenta del adjudicatario por fo que se debera incluir en la oferta. Asi mismo, se
deberéan emitir los certificados EVAT de retirada de los tubos existentes.

L 2.3.

SISTEMA RADIOLOGICO PERIFERICO PORTATIL

NO de unidades: 1

2.3.01.ALCANCE

Sistema radioquirirgico especifico para la realizacién de procedimientos de radiologia
intervencionista, formado por los siguientes elementos:

- Generador de Rx y tubo de Rx, ambos con potencia suficiente y manchas focales
adecuadas para su aplicacion.

- Intensificador de imagen o flatpanel

- Sistema de adquisicién digital que permita la captura y posterior revisién de
imagenes.

2.3.02.CARACTERISTICAS TECNICAS
a) ARCOEN C

Distancia foco-imagen de al menos 95 cm

El sistema debera tener al menos 75 cm de espacio libre entre el tubo de RX
y el intensificador de imagen

Profundidad del arco suficiente para proporcionar movilidad entre la mesa y
el paciente con al menos 60 cm

Rotacion orbital de al menos 115°

El arco permitira desplazamientos horizontales de al menos 18 cm

Los sistemas mecénicos del arco permitirdn una cobertura de 360° con giro
del arco de al menos 2000,

Capacidad de movimiento vertical mayor de 40 cm

Visualizacion de los parametros de adquisicién y de la dosis en la consola del
arco

b) TUBO DE RX

Tubo de RX con anodo rotatorio

Incorporara dos tamarios de foco, no superiores a 0,3 & 0,6 mm

Apto para trabajar a la maxima potencia del generador

Capacidad térmica del anodo de al menos 300.000 HU

Capacidad térmica del conjunto de al menos 1.600.000 HU

Capacidad de disipacion térmica del anodo de al menos 70.000 HU/minutos

¢) GENERADOR DE RX

Generador y tubo de RX en conjunto monobloque y sin cables de alta tensién
La potencia del generador sera al menos 15 kw
Debera disponer al menos de los siguientes modos de adquisicion:

o Fluoroscopia pulsada

o Fluoroscopia continua

12



Regién de Murcia Servicio

Consejeria de Salud

Murciano
de Salud

o Modo radiografia
El generador debe proporcionar un alto mA en modo radiografia, con al
menos 60 mA
Fluoroscopia pulsada de 12,5 pulsos/s

d) SISTEMA DE COLIMACION

El sistema incorporara colimador con las siguientes caracteristicas:

o Diafragmas e iris con ajuste independiente de cada cortinilla

(simétrico, asimétrico & rotacion)

o Rotacidon motorizada del conjunto

o Colimacién sin radiacion en la Gltima imagen adquirida

o Filtracion del conjunto de al menos 2,5 mm de Al eq.
El sistema debe incorporar sistema de medida de dosis de radiacién con
registro personalizado de dosis emitida al paciente, incluyendo el tiempo
total del procedimiento, el area & el modo de trabajo
Ajuste de los pardmetros de adquisiciéon y dosis en funcién de la zona
anatémica y su morfologia

e) SISTEMA DE IMAGEN

Intensificador de al menos 30 cm de diametro o detector plano de al menos
30 x 30 cm y triple campo en ambos casos.

El sistema deberd incorporar detector CCD de estado solido con resolucion de
1k x 1k

La cdmara de TV debera tener capacidad de rotacion de al menos 360°

El intensificador de imagen o detector plano deberd ser de Yoduro de Cesio

El Intensificador de imagen o detector plano debera incorporar rejilla de fibra .
de carbono de 60 I/cm (154 |/pulgada)

f) ESTACION DE VISUALIZACION

El sistema deberd incorporar monitores planos del tamafio y numero
suficiente para la correcta visualizacion y manipulacion de las imégenes. Se
recomienda al menos 2 monitores planos LCD-TFT de al menos 18” con al
menos una resolucién de 1.280 x 1.024, con un angulo de visién de al menos
1709, siendo valida la opcion de un solo monitor divisible de forma virtual
que pueda realizar un desempafio similar”.

El procesador digital de 12 bits de profundidad

La memoria del sistema sera de al menos 2.000 imagenes

Presentacién en mosaico de al menos 12 imagenes simultaneas

Funcién de visualizacion dindmica run - loop )

Interfaz USB para conexién de periféricos externos

Inclusion de estdndar de comunicacion DICOM con al menos los siguientes
niveles:

o Print

o Store

o MPPS

o Worklist
o Dose SR

g) TECNICAS AVANZADAS

Funciones vasculares (sustraccion, roadmap sobre imagen almacenada
previamente, estilo roadmap con sustraccion/superposicion, smartmask o
similar , roadmap, etc...), controladas también mediante mando remoto por
infrarrojos.

h) CONFIGURACION DEL SISTEMA
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El equipamiento sera totalmente compatible con todos los estandares DICOM necesarios
para la total integracién en los sistemas PACS-RIS y HIS del HCUVA ofertando como
minimo los siguientes:

» Dicom Storage (Send/Receive)

* Dicom Print

+ Dicom MPPS (Modality Performed Procedure Step)
+ Dicom Query/Retrieve

+ Dicom RS (Structured Report)

» Dicom Modality Work List

+ Dicom SC (Storage Commitment)

Correra a cargo de empresa adjudicataria los gastos que se deriven de la integracién del
equipo en el sistema PACS-RIS del HCUVA, asi como de las licencias necesarias para la
conexién del sistema ofertado, incluyendo las licencias necesarias en los servidores
PACS/RIS.

El equipamiento debe cumplir con compatibilidad DICOM 3.0 (Norma ACR/NEMA) al
menos en los siguientes servicios: conformidad DICOM (DICOM Conformance
Statements)

La empresa adjudicataria debe desplazar los recursos técnicos y humanos necesarios
para realizar la conexidn “in situ” al RIS-PACS y DOSEWATCH.

i) MESA DE PACIENTE
e Mesa radiogréfica para paciente y disefio especial para facilitar el acceso de
sistemas radioquirlrgicos.
* Dispone de tablero flotante radiotransparente de fibra de carbono.
e Minimo peso soportado: 130 kg

j) ECOGRAFO PARA INTERVENCIONISMO CON CONTRASTE

Modos de trabajo: B, M, Doppler color, Doppler pulsado, Doppler continuo, Diplex,
imagen trapezoidal, imagen de armonico por pulso invertido, Revisiéon de imagenes
en cine estandar Cineloop, modo M y revisién Doppler, Célculos definidos por el
usuario.
e Programa de Contraste.
Aplicacion Clinica estudios vasculares, partes blandas, MSK y abdominales.
Zoom digital
Rango Dinamico de al menos 280 dB
Numero de canales digitales superior a 4.700.000
Frame Rate superior a 1.800 im&agenes por segundo para imagen 2D vy
Modos Mixtos 2D/Doppler/TDI
Ajustes de prepocesado y postprocesado de la imagen.
e Al menos 8 controles fisicos de la curva TGC
» Exploracién automatica que optimiza de forma automatica y continua la
imagen en 2D.
Imagen de segundo armonico
Medidas, Calculos, anotaciones, etc... para diferentes modos, configurables
por el usuario.
e Capacidad de conectar de forma simultanea cuatro transductores mas una
sonda ciega
e Pantalla color panoramica de alta resoluciéon y sin parpadeo de al menos
21°5”,
Interface de control con pantalla tactil interactiva de 127, tipo Tablet.
Pantalla unida a Brazo multiarticulado.
Giro del panel de control de 180° a cada lado desde la posicién central.
Carro de transporte movil, ergonémico y con sistema de seguridad.
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e Sistemas de almacenamiento de alta capacidad (Disco Duro, CD/DVD, etc...)

e Puertos USB accesibles.

o Bajos niveles de consumo energético, inferiores a 475 W

e Nivel de ruido inferior a 42 Db.

e Dicom 3.0

e Transductor Lineal para estudios vasculares con rango de frecuencias de 4 a
12 Mhz

e Transductor convex para estudios abdominales con rango de frecuencias de
2 a6 Mhz

k) PROTECCION RADIOLOGICA

+ Pantalla de cristal plomado de medidas aproximadas a 30x40cm, suspendida del
techo de brazos equilibrados y ampiios movimientos a especificar.

+ Segunda pantalla de plomo para su colocacién en la mesa del paciente, dispondra de
faldillas inferiores.

«  Debera incluir las adecuaciones estructurales y ejecucion de los anclajes necesarios.

1) LAMPARA DE LUZ FRIA
* Suspendida del techo por brazo articulado y con amplios movimientos que permitan

iluminar partes concretas del campo operatorio.
+  Debera incluir las adecuaciones estructurales y ejecucién de los anclajes necesarios.

| 3. INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA

R s

La empresa licitadora deberd exponer mediante la presentacién de una memoria técnica de
implantacion, la solucién que permita una correcta instalacién del equipo cumpliendo con las
necesidades funcionales del servicio (total desarrollo de las funciones del equipo segin la
oferta, capacidad de desarrollo del trabajo de técnicos, entrada y salida de camas, etc.). El
nuevo equipo debe caber en el espacio fisico que ocupa el equipo a sustituir, incluso
mediante la realizacion de modificaciones estructurales (obras) dentro del ambito del
expediente, y que correran a cargo de la empresa adjudicataria; se exponen en los Anexos
los trabajos minimos, quedando a condicién de las caracteristicas del equipo ofertado para
cada casa comercial. Cualquier actuacién adicional necesaria serd por cuenta del
adjudicatario. En caso de que la empresa no pueda garantizar, mediante valoracién “in situ”
del espacio existente, que la instalacion del equipo puede realizarse con las garantias aqui
exigidas, no serd aceptada su oferta. Para todo ello las empresas que deseen licitar al
presente expediente, deberan realizar vista y estudio del espacio fisico previo a la
presentacion de su oferta técnica.

La empresa deberd realizar todas aquellas actuaciones y dotar las salas de cuantas
instalaciones y elementos sea necesario para el funcionamiento en condiciones de seguridad
y confort para los usuarios, asi como para proteccién y trabajo en las condiciones de
funcionamiento que se encuentren dentro de parametros normales para los equipos que se
instalen en todas las dependencias, y en las salas de control asociadas.

Asimismo, y ejecutando al menos todas las partidas indicadas en los Anexos, la empresa
adjudicataria sera la encargada de llevar a cabo las actuaciones hasta el completo
funcionamiento de todas las instalaciones, y su correcta legalizaciéon o registro industrial;
ademés de lograr la optima de calidad de las mismas para que no afecten al normal
funcionamiento y se encuentren dentro de los margenes de trabajo requeridos por el
equipamiento. La empresa, por tanto, debera evaluar si por ejemplo, la calidad del
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suministro eléctrico y las condiciones ambientales son adecuadas (proteccién contra
radiaciones mediante blindaje, temperatura, humedad, calidad de aire, etc), y cuando no lo
sean deberd poner los medios necesarios para su correcta adecuacion.

En la instalacién se entiende comprendida cualquier tipo de obra, instalacién, o actuacion
necesaria tanto en la sala donde se ubique el equipo, como aquellas asociadas al mismo,
tales como salas de control, cambiadores u otras. Manteniendo siempre homogeneidad
con las series, marcas y modelos, asi como la tipologia de las infraestructuras
existentes en el centro.

Las calidades y caracteristicas ofertadas y ejecutadas no seran nunca inferiores o supondran
merma respecto a lo sefialado en los Anexos. Las modificaciones sobre lo prescrito en los
Anexos solo se aceptaran previa evaluacion del Servicio de Ingenieria del HCUVA, y siempre
bajo la condicién mas ventajosa para la propiedad.

Al menos, deberan incluir en las ofertas presentadas las actuaciones que se detallan como
minimos en los Anexos y en el presente PPT, resumidas a continuacion:

- Redaccién de proyectos y direccién de las obras:

Desarrollo de la documentacion técnica necesaria para la correcta evaluaciéon de las
actuaciones a realizar sobre las infraestructuras que contemple todas las actuaciones a
realizar segun se indica en este documento y en los Anexos.

El proyecto o los proyectos, necesarios deberan responder a los contenidos minimos
marcados por la normativa vigente de aplicacién para la Comunidad Autdnoma de la
Regién de Murcia, asi como a las condiciones que establezca tanto la legislaciéon nacional
como la municipal.

Todas las labores de direccion y coordinacién de las obras tanto en materia técnica
como de seguridad seradn por cuenta de la propiedad.

Las decisiones de la direccion deberan siempre estar validadas por el servicio de
ingenieria del HCUVA.

La empresa debera contratar un organismo de control autorizado que inspeccione y
emita certificado de las instalaciones.

El HCUVA, se reserva el derecho de contratar un control de calidad externo o interno,
que supervise la ejecucion de todos los trabajos a realizar, y que tendra acceso a toda la
informacién técnica necesaria para el desarrollo de sus funciones, asi como libertad para
realizar tantas visitas como estime necesarias, antes, durante y después de cada
trabajo.

Cualquier tramite o certificado necesario para la correcta ejecucién y legalizacién de las
obras e instalaciones serd gestionado y correra a cargo de la empresa adjudicataria,
desde la solicitud de licencias, hasta la gestibn de certificados finales de obra e
instalaciones.

Todas las instalaciones objeto de modificacion o reforma deberdn ser legalizadas en
industria segun la normativa de aplicacién en la Regién de Murcia.

- Instalacién eléctrica:
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Ejecucién de todas las actuaciones indicadas en los Anexos, asi como cualquier
otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

Sustitucion de la instalacién eléctrica completa, desde el cuadro de distribucion
general del hospital (Acometida, proteccién mecanica y protecciones eléctricas
en cabeza, incluidas), anterior al cuadro de distribucion al equipo o sala. Asi
como nuevo cuadro eléctrico de distribucién y control del equipo instalado,
adecuado a la normativa vigente. Incluido el proyecto y legalizacion de la
instalacion eléctrica ejecutada segln la normativa de aplicacién. Todo ello,
acorde a los requerimientos del equipo suministrado.

La sala de tratamiento y anexas, deberan quedar adaptadas a la normativa
vigente como salas de intervencionismo, quiréfanos.

El equipo debera dotarse de Sistema de Alimentacién eléctrica Ininterrumpida
(SAI), de forma que ante un corte de suministro eléctrico en la acometida
principal que alimenta el equipo, se evite una parada del mismo y de su
sistema, permitiendo al facultativo finalizar la intervencion en curso, incluso
continuar con la misma sin interrupcion en caso de un rapido restablecimiento
de la alimentacién principal. El SAI debera proporcionar al menos 10 minutos
de autonomia.

La instalaciéon de alumbrado (fluorescente, incandescente, emergencia y otros)
se sustituira por iluminacién tipo LED con las mismas prestaciones que la
actual, y cumpliendo con las especificaciones de calidad y seguridad que
indique el departamento de ingenieria del HCUVA. El sistema de iluminacion
estara dividido al menos en 2 circuitos y serd regulable.

- Instalaciones de climatizacién:

Ejecucion de todas a actuaciones indicadas en los Anexos, asi como cualquier
otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

La empresa adjudicataria debera dotar de un nuevo sistema de climatizacion
adecuado a la normativa de aplicacion, para el confort y bienestar de los
pacientes y profesionales, tanto en la sala de exploracion/tratamiento en que
se encuentre el equipo, como la sala de control correspondiente al mismo.

La sala de tratamiento y anexas, deberan quedar adaptadas a la normativa
vigente como salas de intervencionismo, quiréfanos.

La empresa adjudicataria debera realizar un proyecto especifico de
climatizacion, visado por ingeniero, y ejecutar materiaimente la solucién
proyectada, la cual debera estar previamente consensuada con el servicio de
ingenieria del hospital.

Se integraran todos los elementos instalados en el sistema SCADA, mediante
ampliacion de la funcionalidad del sistema de gestion existente, como una
ampliacién en la programacion del mismo, sin necesidad de comunicacién con
un segundo sistema.

El proyecto para la sala de neurorradiologia debe contemplar un sistema de
enfriamiento de agua para climatizacion (dimensionadoc en el Anexo I), que
servira a futuro en el apoyo a las instalaciones existentes en el hospital, y para
lo cual ha sido sobre dimensionado, no pudiendo reducir las caracteristicas
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técnicas del mismo ni su capacidad vinculadas Unicamente a los
requerimientos de la sala a acondicionar.

Instalaciones de comunicacion:

Ejecucién de todas a actuaciones indicadas en los Anexos, asi como cualquier
otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

Suministro e instalacion completa de cableado, al menos de CAT6A, hasta el
armario rack repartidor mas cercano que pueda dar servicio, para todos los
elementos que precisen estar en RED, a través de alguna de las WLAN del
hospital. Deberan certificar mediante el uso de un equipo analizador para
cableado estructurado, la adecuada instalacién de toda la infraestructura
ejecutada, segln especificaciones IEC-61935-1. Esta certificacién serd
siempre realizada y acreditada por el instalador cualificado y/o autorizado que
ha realizado la instalacion.

La infraestructura de cableado, cumplird con los estédndares que establezca el
servicio de ingenieria del HCUVA.

La empresa adjudicataria deberd realizar todas aquellas adaptaciones
necesarias para el funcionamiento de los nuevos equipos, conservando ademas
fos que indique el HCUVA para sus propias necesidades.

Instalaciones especiales:

Ejecucién de todas a actuaciones indicadas en los Anexos, asi como cualquier
otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

Todas aquellas instalaciones necesarias para el correcto funcionamiento del
equipo y la su adaptacion al entorno, seran ejecutadas por la empresa
adjudicataria. Tales como:

o Suministrar e instalar sistemas de parada de emergencia.

o Suministrar e instalar sistema completo de refrigeraciéon del equipo,
en caso necesario.

o Ejecutar todas las protecciones radiolégicas necesarias (blindajes
plomados o material equivalente).

o Instalaciéon de tomas de gases necesarias (Oxigeno, vacio, EGA,
etc.), seglin quede prescrito en los documentos técnicos elaborados.

Instalaciones de proteccién contra incendios:

Ejecucién de todas a actuaciones indicadas en los Anexos, asi como cualquier
otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

La empresa deberd renovar, ampliar, y adecuar las instalaciones de proteccion
contra incendios del drea afectada, debiendo ser elementos integrados y
programados en los sistemas existentes en el hospital. No podran ofertar ni
ejecutar sistemas incompatibles o cuyo funcionamiento sea paralelo al sistema
actual.
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Obra:

Ejecucion de todas a actuaciones de obra civil indicadas en los Anexos, asi como
cualquier otra necesaria, y no contemplada en los mismos.

o Ejecucién de los refuerzos estructurales necesarios, como apoyos y/o
soportes de los equipos, instalando base para anclaje o cualquier otro
tipo, en paredes, suelos y techos.

o Todos los esfuerzos, o cargas, tanto estaticas como dindmicas, que
puedan afectar a la estructura del edificio deberdn ser calculados por
un arquitecto o ingeniero, contratado por la empresa adjudicataria, el
cual disefiarad la mejor solucion para la instalacion del equipo en la
ubicacion destinada para tal fin, teniendo en cuenta las
caracteristicas de la estructura existente (cuando no se dispongan de
datos sobre la resistencia de la estructura existente la empresa
adjudicataria realizara ensayos sobre la misma con objeto de
determinaria). Dicha solucion quedard debidamente descrita en un
proyecto técnico (firmado y visado), y sera ejecutada por la empresa
adjudicataria dentro del alcance de los trabajos de este contrato.

o Ademads, la empresa debera acometer los trabajos necesarios para
adaptar las canalizaciones de comunicacién entre equipos, no
pudiendo quedar vistas. Para ello deberd contemplar que las
canalizaciones que discurran por el suelo, deberan quedar siempre
con tapa y ejecutadas mediante canal como la descrita en los
Anexos. Las instalaciones de pared seran siempre empotradas, en
caso de imposibilidad de tipo de instalacién empotrada, cuando
queden vistas estaran correctamente protegidas y acabadas segln la
terminacién del resto de pared. Todos los elementos afectados por
los trabajos deberan ser repuestos una vez acabados los trabajos
descritos, ya sean suelos, paredes, u otros.

o En caso de realizar pasamuros, la empresa debera ejecutarlos de
forma que no supongan merma de las condiciones de seguridad en
cuanto a irradiacién externa, para lo cual estardn sujetos a las
indicaciones del servicio de proteccion radioldgica del HCUVA.

- Mobiliario:
Para cada sala de control, la empresa ‘deberé suministrar al menos 4 sillas de
oficina ergondmicas, que cumplan la norma UNE-EN 1335-1:2001, para
trabajo intensivo de 8 horas, con ruedas y apoyabrazos; Y las mesas de

trabajo para la sala de control adecuadas y adaptadas al espacio de trabajo,
para albergar todos los sistemas, ordenadores, pantallas, etc.

Ademds deberdn ofertar 2 armarios para guardar material para la sala del
equipo portatil. De al menos 1 metro de alto, 1,5 metros de largo y 0,6 metros
de fondo, de caracteristicas a convenir con el servicio.

Dos percheros moviles para delantales plomados.
3 Percheros para cambiador de ropa.
Una escalerilla de 2 peldafios para la sala del equipo portétil.
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- Otros:

Estaran igualmente incluidos todos los elementos de sefializacién necesarios,
tanto pilotos eléctricos LED como rotulacién de textos para indicaciones
direccionales en pasillos o puertas, a fin de orientar a los usuarios, dentro del
centro hospitalario.

Todas las actuaciones descritas, ya sean adaptaciones, modificacicnes, o de cualquier otra
indole, deberdn estar consensuadas y contar con el visto bueno del propio servicio, asi como
de los servicios de proteccion radiolégica e ingenieria del HCUVA, y seran realizadas, cuando
asi proceda, por profesionales cualificados y/o autorizados para cada uno de los trabajos

descritos.

No podran modificarse a la baja ninguna de las caracteristicas prescritas en los anexos, sin

previo visto bueno del servicio de ingenieria del hospital.

El horario para la realizacién de todos los trabajos incluidos en el presente documento, sera
el indicado por la direccién del hospital. El hospital podra suspender las tareas de la
empresa, siempre que estas afecten al normal desarrollo de la actividad principal del centro,
debiendo posponerse los trabajos y organizarse segun indique la direccién del hospital. La
jornada habitual para realizacién de los trabajos descritos en el presente documento debera
ser desarrollada indistintamente durante tardes, noches, fines de semana o festivos, incluso

de forma interrumpida si asi lo indica la direccién del centro.

Las ampliaciones y/o modificaciones, tanto estructurales como de instalaciones, requeridas
para la instalacion de elementos asociados a todos los equipos suministrados, correran a

cargo de la empresa adjudicataria.

Se realizara la interconexion de los equipos principales y auxiliares con el sistema
informatico del hospital, con las soluciones departamentales y con el sistema corporativo del

SMS/HCUVA, asi como el suministro de la maquinaria, software y licencias correspondientes.

Previo al comienzo de los trabajos, la empresa deberd redactar los correspondientes

proyectos para legalizacion de las instalaciones afectadas por las modificaciones.

La calidad y caracteristicas de todos los elementos (equipos o infraestructuras) objeto de
ampliacién, modificacion o reforma, serén al menos los indicados por el servicio de ingenieria

del HCUVA, con objeto de mantener homogeneidad y adaptabilidad a los sistemas existentes.

Cuando por especificaciones, o requerimientos de rangos y/o tolerancias de funcionamiento,
se precisen condiciones especiales de cualquier indole, la empresa debera tomar las medidas
necesarias para garantizar el mantenimiento de los mismos, actuando sobre los elementos

necesarios, y con el visto bueno del servicio de ingenieria del HCUVA.
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Las instalaciones deberan quedar integradas, tanto en visualizacién como control, en los
sistemas de gestién centralizada del HCUVA. Esto se hard siguiendo las directrices que

indique el servicio de ingenieria del HCUVA.

La empresa, debera presentar un plan de trabajo previo donde queden definidas todas y

cada una de las labores a ejecutar.

Durante la fase de ejecucién y obra, serd responsabilidad de la empresa, la gestién de la
seguridad privada de dicha zona, asi como de todos los equipos existentes que durante la
duracion de las obras se encuentren en esta zona, o0 zonas colindantes que se utilicen para el

cumplimiento integro del expediente.

Asi mismo, serd responsabilidad de la empresa adjudicataria, toda la logistica de transporte
y almacenamiento de equipos clinicos, asi como de equipos que conformen las instalaciones
y materiales, equipamiento, recursos, etc., para el desarrollo de las obras e instalaciones.
Para ellos presentardn programa especifico de logistica de transporte y aimacenamiento, el
cual deberd tener en cuenta no entorpecer el desarrollo de la actividad asistencial que en el
hospital se realiza, y debera contar antes de cualquier ejecuciéon con el visto bueno de la

direccién facultativa y Direccién del HCUVA.

La empresa debera evaluar los recorridos de entrada y salida del edificio y hasta la ubicacién
final de los equipos, para el desmontaje de los existentes y montaje de los nuevos, debiendo
hacerse cargo de cualquier actuacion necesaria para el proceso de transporte. Debera
proteger las vias de entrada de los equipos, hasta el lugar de instalacién, asi como las de
salida de residuos, a fin de no dafiar las infraestructuras del centro, y repararad cualquier

desperfecto o dafio causado en las mismas durante el transporte.

Todas las actuaciones deberdn estar consensuadas con la direccién del HCUVA y nunca
supondrdn una merma o perjuicio para ningun servicio, ni para el conjunto del HCUVA. La
empresa adjudicataria serd responsable y correrd a cargo de que los servicios existentes

mantengan, al menos, la misma funcionalidad.

A la finalizacién de la ejecucién de las obras e instalaciones, el suministro y puesta en
marcha de los equipamientos, se entregara, al HCUVA/SMS, una copia original de toda la
informacion “as built”, planos, proyectos, direcciones de obra, legalizaciones, manuales y
catdlogos técnicos comerciales con especificaciones técnicas, manuales para la explotacion
del sistema y equipos, manuales para el mantenimiento de los sistemas y equipos, copia
original de los software y licencias necesarios para la expiotacién y mantenimiento de las

instalaciones y equipos, etc.
La empresa adjudicataria, ademas de toda la informacidn indicada anteriormente, debera

aportar un levantamiento basico de las salas y modelizado de las instalaciones, en archivo
tipo .ifc o nativo Revit.”
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3.1. Desmontajes

Los equipos que se encuentran actualmente en el emplazamiento indicado, serdn objeto del
correcto desmontaje, para su posible cesién a un tercero o para reinstalar en cualquier
centro del SMS, salvo que se indique lo contrario. En cuyo caso, el adjudicatario deberd
gestionar su desmontaje y correcta gestion como residuo, debiendo acreditar y entregar al
hospital los correspondientes certificados de dicha gestidén (destruccién de tubos, gestién de
residuos segln su caracterizacién, certificado de desmontaje controlado, etc.), para la

tramitacién administrativa de baja de dichos equipos.

En cuanto a las instalaciones, la empresa debera desmontar todas aquellas que sean objeto
de renovacion o cambio, tales como instalacién eléctrica, instalacién de climatizacién, u
otras. Debiendo realizar la gestion de los residuos segtin establezca la direccidén del hospital,

y acorde al aparatado 7 del presente documento.

El resto de equipamiento, sera objeto de desmontaje, y correcta gestién del residuo.
Debiendo el adjudicatario acreditar y dar al hospital los correspondientes certificados de
dicha gestion (destruccién de tubos, gestion de residuos seglin su caracterizacion, certificado
de desmontaje controlado, etc.), para la tramitacién administrativa de baja de dichos

equipos.

Con anterioridad a que la empresa adjudicataria proceda al desmontaje de los equipos que
se vayan a dar de baja definitivamente, el hospital procederd, bien con medios propios, o a
través del servicio de electromedicina que tenga subcontratado, a la retirada de las partes
del equipo que pudieran resultan interesantes, para quedar en propiedad del hospital, como

recambios o similar. Por ejemplo, porta chasis, tarjetas electrénicas, etc.

El desmontaje de aquel equipamiento que haya que trasladar y su instalacién en la nueva
area a construir, asi como su puesta en marcha, sera controlado y gestionado de forma que
todos los equipos que sean objeto de traslado serdn desmontados de forma que se pueda

proceder de nuevo a su montaje y puesta en marcha
3.2. Infraestructura informatica.

El objetivo es incorporar la mejor infraestructura tecnoldgica disponible como soporte a los
sistemas de comunicaciones, servidores, almacenamiento, puestos de trabajo informatico y
otros aspectos relacionados con las infraestructuras para la implantaciéon, operacién y
mantenimiento de los servicios y aplicaciones de los sistemas de informacién, para el

Servicio Murciano de Salud.

La empresa adjudicataria deberd suministrar, instalar y realizar la puesta en marcha, de los

equipos electrénicos e informaticos, asi como el software y licencias, necesarios para la
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interconexién de los equipos principales y auxiliares con el sistema informético del

HCUVA/SMS, con las soluciones departamentales y con el sistema corporativo del SMS.

| 4. MANTENIMIENTO Y SERVICIO POSTVENTA

La empresa adjudicataria, tendra la obligacion del mantenimiento integral de los equipos
suministrados, durante la duracion del contrato. Entendiendo por contrato integral, el que
incluye todas las gamas de mantenimiento requeridas para la correcta explotacién vy
mantenimiento de los equipos (predictivo, preventivo, correctivo, mejorativo, etc.), estando
incluidos todos los repuestos, que deberan ser originales de la marca, en cualquier
reparacién, como por ejemplo (tubos de rx, transductores, cableado, generadores, incluidas
las reposiciones de cualquier tipo de sonda, independientemente de las causas que la
motiven, etc.). Dicho mantenimiento comprendera los repuestos necesarios, las dietas y
gastos de desplazamiento del personal encargado del servicio de mantenimiento, las
reparaciones pertinentes y la asistencia técnica que se precise. El adjudicatario entregara al
servicio técnico del hospital las hojas de las revisiones, en las cuales se especificaran las

piezas sustituidas con sus referencias, y se detallaran las intervenciones realizadas

A tales efectos, las empresas licitadoras presentaran una propuesta de mantenimiento
integral de los equipos y sistemas objeto de la presente contratacion, la cual serd objeto de
valoracién. Las ofertas técnicas deberan expresar claramente la metodologia de trabajo que

propone para la prestacién de este servicio, que como minimo seran:

- Mantenimiento preventivo: se indicaran las actuaciones de mantenimiento a aplicar, de
las cuales formaran parte necesariamente aquellas expresamente recomendadas por el
fabricante.

- Mantenimiento correctivo. El mantenimiento correctivo sera realizado sobre la totalidad
de: las instalaciones, equipos y sistemas, objeto de la presente contratacion. Todas las
actuaciones de mantenimiento deberdn ejecutarse con el conocimiento y autorizacion
previa de la Direccién del HCUVA.

- Mantenimiento técnico-legal: el mantenimiento técnico-legal, asegurara el cumplimiento
riguroso de la normativa legal vigente. Se incluye en el mantenimiento técnico-legal: las
inspecciones periddicas a realizar por las empresas de la administracién competente, en
orden al cumplimiento de las normas y sin que ello suponga gasto adicional para el
HCUVA

Se indicara: localidad, direccién, teléfono y horario laboral del servicio técnico mas cercano,
detallando personal técnico y cualificacion profesional, asi como el resto de la organizacion

del servicio técnico en el ambito nacional.

Sera obligacién del adjudicatario, la actualizacion de los sistemas integrantes de los equipos

objeto de esta licitacion a las ultimas versiones que haya en el mercado.
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Todos los materiales empleados para el desarrollo de los trabajos objeto del mantenimiento
integral de esta contratacién, deberan ser idénticos en marca y modelo a los instalados. Si
por causa justificada, hubiese que modificarlos, el adjudicatario presentard debidamente
documentada la propuesta correspondiente y no procedera a su instalacién sin la debida

autorizacion del Servicio de Obras y Mantenimiento o a quien éste designe.

Debera contar con un sistema de asistencia y/o mantenimiento por control remoto por parte

del servicio técnico.

El adjudicatario comunicard al servicio afectado y al Servicio de Mantenimiento, las fechas de
las operaciones de mantenimiento preventivo con suficiente antelacién, acordandose el
horario en funcién de la actividad del servicio donde se ubican los equipos. Las revisiones y
reparaciones realizadas a los equipos se llevaran a cabo en el lugar donde los mismos estén
instalados. El servicio técnico del hospital autorizara, en su caso, la reparacion fuera de sus

instalaciones previa justificacion.

El servicio debera ejecutarse y mantenerse en consonancia con los diferentes sistemas del
hospital y con cualquier otro que pudiera establecerse. Asi, las instalaciones y equipos
deberan permanecer integrados a todos los niveles de acuerdo a lo que establezca el

hospital.

A tales efectos, la empresa adjudicataria ofertarda un compromiso de disponibilidad y
reparacion en tiempo adecuado, conforme a la documentacién aportada inicialmente en su

oferta técnica, y que debe responder a lo establecido en el presente Pliego.

La prestacién del servicio se efectuara con arreglo a los requerimientos y condiciones que se
estipulan en este documento y demés normativa de aplicacién relativa a esta contratacion,

de los que se derivaran los derechos y obligaciones de las partes.

La operativa funcional del Plan de Mantenimiento sera la siguiente:

- Al comienzo de la vigencia del Contrato se hard una Planificacién,
consensuada con los Responsables del hospital, para la ejecucién de las
rutinas de mantenimiento preventivo. En esta planificacion se identificara el
equipo con su n® de serie, la fecha de la revision propuesta, tipo de
mantenimiento que corresponde (anual o semestral) y ubicacién del mismo.

- Se comunicara las fechas de las visitas de Mantenimiento Preventivo con la
suficiente antelacién (al menos 15 dias), indicdndose los tiempos de
inmovilizacién para este cometido, cuando se hayan establecido los
correspondientes planes de prevencion.

- Una vez llegado el momento de hacer la revision, con 24 horas de antelacién,
sera avisado el responsable de que al dia siguiente se realizara esta tarea,

por si hubiese algin impedimento para llevarla a cabo.
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- Para adaptarse a las necesidades asistenciales, el compromiso para su
ejecucién tendra una tolerancia de 7 dias sobre la fecha prefijada (siempre y
cuando no aparezcan otras causas de retraso imputables exclusivamente al
hospital).

- La empresa pondra a disposicion del hospital un servicio de acceso a través
de sistema web en castellano y facilmente manejable, que permita:

¢ Consulta del plan de trabajo, cumplimiento y estado del mismo, y de
las actuaciones correctivas, con indicacion de tiempos de parada,
disponibilidad, etc.

e Consulta en tiempo real de los parametros necesarios para la

comprobacion del correcto funcionamiento del equipo.

Todos los materiales empleados para el desarrollo de los trabajos objeto de esta contratacion
deberan ser nuevos, idénticos en marca y modelo a los ya instalados y con un tiempo de
fabricacion inferior a 6 meses. Si por causa justificada hubiese que modificarlos, el
adjudicatario presentara la propuesta correspondiente debidamente documentada y no
procedera a su instalacion sin la debida autorizacién por parte del Servicio de Obras vy
Mantenimiento o a quién ésta designe. En ningln caso se utilizaran materiales y repuestos

recuperados.

La gestion y almacenaje de todos los materiales correra a cargo de la empresa adjudicataria,
que ademas debera mantener un adecuado stock de los mismos para conseguir la maxima

rapidez en las reparaciones.

También estan incluidos todos los gastos de recursos humanos necesarios para la reparacion,
tanto si son propios, como en el caso de tener que acudir a subcontratacion externa de
medios auxiliares, asi como todos los gastos de desplazamiento o dietas tanto de medios
materiales como de recursos humanos que las intervenciones requieran, asi como cualquier

otro relacionado con la actuaciéon que se pudiera generar.

También estara incluido el parcheo, actualizacién y migracidon del software especifico que
resultara necesario para la operaciéon del equipamiento y su interconexion a los sistemas de

informacion del HCUVA y corporativos del SMS cuando proceda.

La empresa debera suministrar una copia del software especifico y licencias, debiendo
aportar todos los controladores necesarios (drivers de los periféricos conectados al equipo
(pantallas, tarjetas graficas, etc.), asi como de los equipos principales), tanto al principio del

suministro e instalacién, asi como después de cada actualizacion.

El adjudicatario facilitara a la propiedad acceso a cualquier plataforma o sistema, entregando
las claves, contrasefas, o cualesquiera otros permisos necesarios para el acceso a las

mismas.
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El adjudicatario facilitara, en castellano, tanto al inicio, como cualquier actualizacién de los
manuales, cuando se incorporé alguna modificacién a las posibilidades del material, asi como

cualquier variacién que se produzca en la normativa vigente.

4.1. Disponibilidad

El objetivo bésico en la gestién del contrato de mantenimiento integral, es lograr la maxima

disponibilidad del equipo, prestacién que repercute directamente en el usuario.

El contrato se sirve del pardmetro disponibilidad como referencia para medir la eficacia de la
actuaciéon de la empresa adjudicataria. Se estableceran deducciones por incumplimiento de

esta clausula en el PCAP.

El adjudicatario en este mantenimiento, debe acreditar la disponibilidad y fiabilidad del
equipo por encima de valores superiores al 96 %, siendo objeto de penalizacién su

incumplimiento seglin exponga el PCAP.

Consideramos que un equipo no esta disponible cuando el mismo esté parado y fuera de
servicio debido a un fallo mecanico, de software, eléctrico o cualquier otro, no pudiendo en
consecuencia desarrollar el procedimiento para el cual fue disefiado. El equipo debera

ponerse inmediatamente a disposicion para su reparacién correctiva.
El porcentaje de disponibilidad se define de la forma siguiente:

Porcentaje de disponibilidad = ({Tiempo base - Tiempo indisponibilidad) / Tiempo
Base) x 100

Tiempo Base: Tiempo natural en horas, transcurrido en el periodo a evaluar, restando las

horas de mantenimiento preventivo u otras actuaciones programadas.

Tiempo de indisponibilidad: Sumatorio de los tiempos de indisponibilidad en el periodo a
evaluar. Considerdndose dicho tiempo de indisponibilidad el comprendido entre el
conocimiento de la necesidad de reparacién por parte de la empresa, y el momento en el

cual el equipo se encuentra en perfecto estado de uso, seguridad y funcionamiento.

Aquellas horas de parada que sean consecuencia por mal uso del equipo o producidas por
catastrofes naturales, serén valoradas por parte del Hospital para considerarlas o no en el

sumatorio de los tiempos de indisponibilidad.

Periodo a evaluar: Se evaluardn periodos mensuales que comprendan 24 horas x no©
dias/mes. (Excluyéndose sabados, domingos y festives nacionales). En cualquier caso, a

criterio de la propiedad podra modificarse dicho periodo.
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Si se registrase una disponibilidad menor del 85%, durante més dos trimestres en un afio, la
empresa adjudicataria debera sustituir al equipo en cuestién, saivo que por motivos

fundados, el HCUVA/SMS considerara que no es necesaria la sustitucién.

4.2, Renovacion Tecnoldgica.

Seran a cargo del adjudicatario, durante el periodo inicial de garantia y mantenimiento
integral, la renovacién tecnoldgica del software de explotacién, licencias, y mantenimiento
de los equipos objeto de suministro e instalacion, que vaya apareciendo en el mercado y que
sean compatibles con los modelos de equipamiento clinico electromédico instalado; en caso

que precise algun tipo de hardware, este estara también inciuido.

Serd una obligaciéon de la empresa adjudicataria la actualizacién permanente de los equipos,
como una prestacién diferenciada en el mantenimiento de los equipos, que los mismos

incluiran en su oferta final.

La empresa asumird el compromiso de la actualizacién a su coste, sin que ello suponga una
contraprestaciéon econémica afiadida a las incluidas en este documento, incluyendo el
software especifico necesario para la operacion de los mismos y su interconexiéon con los
sistemas de informacion del HCUVA y corporativos del SMS

| 5. TIEMPO DE RESPUESTA
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El tiempo méximo de respuesta (TMR) ante una solicitud de asistencia sera inferior a 1
hora héabil (de forma remota) 6 6 horas habiles (de forma presencial), contadas a partir
de la notificacién de la averia a la empresa adjudicataria, dentro de su horario de lunes a
viernes. En el caso de necesidades del servicio este tiempo podra reducirse al tiempo

estrictamente necesario.

Si el aviso o la jornada en la cual vence el plazo, esta dentro de jornada no laborable, el
tiempo de respuesta comenzara a contabilizar a partir de las 08:00 h horas del dia laborable
inmediatamente posterior. Se considera tiempo maximo de respuesta (TMR) el tiempo
que transcurre desde que se comunica la incidencia a la empresa adjudicataria y el tiempo

en el que un técnico esté en disposicion de poder intervenir en el equipo.

La respuesta de la empresa adjudicataria a la comunicacién de una incidencia no tiene por
qué ser necesariamente el desplazamiento del técnico para la reparacién del equipo, la
misma puede consistir en una intervencion remota via electrénica o similar. Lo determinante
para su cuantificacién ha de ser que el problema esta siendo efectivamente atendido con la

intencion de poner el equipo en condiciones de ser utilizado a la mayor brevedad.

Sin embargo, es imprescindible que quede constancia de la misma, teniendo conocimiento el

usuario de dicha intervencién por cualquier medio que se considere adecuado, previamente
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La minimizacién del mismo ha de ser el objetivo de la empresa adjudicataria, como primer
elemento de satisfacciéon en la prestacién del servicio, e indicador indiscutible de calidad y

compromiso en la continuidad de la prestacién sanitaria.

El tiempo maximo de resolucién (tmr) de averia serd de 48 horas naturales contadas a
partir del aviso, (excluyendo sdbados y domingos). En el caso que no se pueda garantizar
dicho tiempo se debera avisar por escrito al Servicio afectado y al Servicio de Obras y
Mantenimiento del HCUVA.

Se estableceran deducciones por incumplimiento de esta cldusula en el PCAP.

Todos los trabajos de mantenimiento seran' realizados por personal especializado,

debidamente acreditado por el servicio de formacién de la empresa adjudicataria.

| 6. FORMACION USUARIOS DE LAS SALAS
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El adjudicatario debera formar e informar al personal que designe el hospital, tanto desde el

punto de vista operativo como funcional y distribuido en los siguientes médulos:

¢ Aprendizaje
e Asesoramiento

e Actualizaciones

La formacién incluira la formacién-informacién inicial, previa a la puesta en marcha y ala
formacion continuada del personal responsable del manejo de los equipos e instalaciones. Se
aportard la informacién necesaria para facilitar la formacién del personal que efectuara las

inspecciones periddicas y el mantenimiento preventivo necesarios.

El adjudicatario presentard un plan de formacién a la entrega de los equipos en el Hospital,
que sera supervisado por la Direccién o persona en quien delegue y aprobado, previo el inicio

de dicha formacién.

Ademas de la formacion inherente al equipamiento instalado, la empresa debera realizar la
formacion del personal que gestiona y maneja las instalaciones. La formacién consistira en
mostrar al personal de mantenimiento todas las nuevas instalaciones, asi como su uso,
mantenimiento, parametros a controlar, resolucién de incidencias, caracteristicas particulares
de las mismas, etc. Se valorard soporte visual mediante videos o ejemplos de otras

instalaciones ejecutadas.
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| 7. CLAUSULA MEDIOAMBIENTAL

En consideracién de la Politica de Proteccidon y Sostenibilidad Medioambiental del Area de
Salud I - Murcia Oeste, los licitadores tendran en cuenta los siguientes aspectos o requisitos,
tanto en la propia ejecucion de la instalacién y obras, como en el propio disefio de la oferta
técnica, a fin de poder evaluar el grado de integracién de los mismos en la propuesta.

En relacion a la gestion de residuos:

Dada la naturaleza del contrato y de conformidad con la normativa especifica reguladora de
la produccién y gestibn de Residuos de la Construccién y Demoliciébn (Real Decreto
105/2008, asi como la Ordenanza de Gestién de Residuos de la Construccién y Demolicién
del Municipio de Murcia) los licitadores quedan obligados a:

19). Incluir en la oferta el compromiso, firmado por el Representante Legal
de la empresa licitadora, de cumplir con todas las obligaciones que se recogen en
este apartado del Pliego de Prescripciones Técnicas.

29). El proyecto incluird un apartado especifico sobre gestiébn de RCDs.
Incluird el Plan de Gestion de RCDs, incluyendo una descripcién de la metodologia
aplicada para la determinacién de la cantidad y tipologia de residuos que se prevé
generar, con especificacion de la fase de la obra o instalacién y elementos
constructivos a cuya ejecucién se asocia cada residuo inventariado.

En todo caso se debera aplicar y justificar adecuadamente que el disefio del
Plan de Gestién se ha realizado utilizando la Guia para la Redaccién del Estudio de
Gestion de RCDs del Ayuntamiento de Murcia.

Ademas, se presentara una memoria descriptiva que aclare los medios
materiales y organizativos que destinara, durante la ejecucion de la obra, a cubrir las
necesidades de clasificacién y contenerizacién de RCDs con arreglo al Plan de Gestion
que se incluye en el Proyecto Técnico (esta memoria no necesariamente estara
incluida en el Proyecto).

Presentara descripcion técnica de contenedores, tanto para los residuos
peligrosos en caso que estuviera prevista su generacion en el Plan de Gestién, como
para los residuos no peligrosos. Presentara igualmente una descripcion grafica en la
que se identifique una planificacion de la ubicacion y ndmero de contenedores o
depdsitos.

39) Una vez iniciada la obra e instalacion, mantendra, en todo momento y
siempre a disposicién del Hospital Clinico Universitario Virgen de la Arrixca, un libro de
registro de residuos, de manera tal que, como minimo esté disponible la siguiente
informacion:

- Identificacion del residuo (cédigo LER).

- Transportista que realiza cada retirada, incluyendo la matricula del
vehiculo y la fecha de retirada.

- Gestor destino, incluyendo la documentacién acreditativa de la admisién
del residuo (albaranes, tickets de pesaje, Documentos de Control y
Seguimiento en el caso de los residuos peligrosos).
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Se valorara como aspecto ventajoso, aquellas ofertas que incluyan una
identificacion previa de los transportistas y gestores autorizados con los cuales prevén
dar cumplimiento a estos requisitos durante la ejecucién del contrato. Esta valoracién
solo sera aplicable en caso que se adjunten copias completas de las Autorizaciones (en
su caso comunicaciones previas) de Transporte y de Gestidn correspondientes a dichas
empresas y se verifique ademas que dichas empresas disponen de las autorizaciones
adecuadas a los residuos a gestionar y que ademas éstas se encuentran en vigencia.

4°) El libro de registro de residuos sera facilitado al Hospital en el momento
en que sea requerido, y en cualquier caso, se aportard copia de los justificantes de
retirada en un plazo no superior a 24 horas desde que se efectile la misma y los
justificantes de tratamiento en un plazo no superior a 1 mes desde la fecha de la
retirada.

5°) Independientemente de los requisitos que a tal efecto establezca el
Organo de Contratacién, no se iniciard la obra sin estar en disposicion de la
correspondiente licencia municipal de obras y sin haber aportado copia de la misma
al Servicio de Ingenieria, Mantenimiento y Obras del Hospital Clinico Universitario
Virgen de la Arrixaca. Sin perjuicio de lo anterior, no se podran iniciar las obras sin
que en la licencia se verifique que se ha efectuado, por parte de la constructora, el
pago de la garantia financiera o fianza para asegurar la correcta gestién de los RCDs,
Y que la misma se corresponde con el importe establecido previamente en el Informe
Técnico preceptivo del Ayuntamiento.

El equipo existente, cuyo desmontaje corresponderd al adjudicatario, asi como la gestién del
mismo como residuo, sera desmontado procurando la recuperacién de cuantos componentes
o0 materiales presentes en el mismo deban ser considerados como materiales especialmente
peligrosos o contaminantes. Todo ello, salvo indicacién expresa en sentido contrario por
parte de la propiedad, cuando esta decida dar un segundo uso.

El tubo de rayos X sera desmontado y se procedera a la extraccién previa del aceite, que
sera recogido en contenedor homologado y etiquetado como residuo conforme a la
normativa aplicable.

El equipo, asi como los componentes o piezas extraidas o separadas del mismo durante el
desmontaje se almacenarédn en lugar adecuado. Salvo una debida justificacion por parte de
la empresa adjudicataria, el equipo seréd considerado como residuo peligroso (principalmente
atendiendo a los componentes electrénicos y ciertos metales presentes en los mismos). Solo
se podra proceder a la retirada del equipo como residuo cuando la misma se realice
directamente mediante entrega a transportista autorizado con envio directo a gestor
autorizado, o bien mediante la entrega a través de los sistemas de responsabilidad ampliada
del productor (SRP), ya sea bajo la forma de SCARP (Sistema Colectivo de R.A.) o SIRA
(Sistema Individual de R.A.). Esta operacién, caso que sea la opcidn finalmente adoptada por
el HCUVA, requerira la validacién previa por parte del centro, lo que implica la aportacion
por parte de la adjudicataria de la documentacién acreditativa de las empresas que vayan a
intervenir en el transporte y gestion del residuo (Comunicacién Previa del Transportista o,
por defecto Autorizacién de Transportista de Residuos Peligrosos), asi como la
documentacién que exige la normativa aplicable (Documento de Aceptacién y Notificacion
Previa de Traslado). En la elaboracién o tramitacion de ésta Gitima, el HCUVA debera figurar
en todo caso como el centro productor del residuo y el titular del mismo. En la entrega o
retirada del residuo tendra que estar presente personal del hospital con competencias en
materia de control de residuos, siendo en Ultimo caso dicho personal el que tendré potestad
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para autorizar la entrega y para firmar o validar el correspondiente documento de control y
seguimiento.

Si el adjudicatario, lo considerase conveniente, y previa autorizacion del HCUVA/SMS, el
adjudicatario lo podra desmontar de forma ordenada y correcta, para una reutilizacién, que
solo serd autorizada para una cesién a ONG u Organismo similar, sin animo de lucro.

A tal fin, la oferta incluira la identificacion de la ONG o entidad a través de la cual se plantea
destinar el equipo a reutilizacién, una descripcion de las necesidades del centro destino a las
cuales se pretende dar respuesta, plazos y logistica de traslado y entrega, y cuanta
informacion se estime oportuna para la correcta evaluacion de dicha alternativa planteada
por la empresa. Los costes asociados correran en todo caso por parte de la adjudicataria.

No obstante, tal y como se expone en el parrafo Gltimo apartado 1, del presente Pliego, el
HCUVA se reserva el derecho de proceder al desmontaje del equipo para su posterior uso o
reutilizacion. En este caso, en observancia de lo dispuesto en el articulo 13 del Real Decreto
110/2015, de 20 de febrero, sobre residuos de aparatos eléctricos y electronicos, la opcion
de proceder a la reubicacién o reutilizacion del equipo debe considerarse prioritaria frente a
la opcion de gestionarlo como residuo.

En relacion a OTROS ASPECTOS AMBIENTALES:

- Ademas de los requisitos de disefio y iegalizacién de la instalacion climatizacion que
se establecen en otros apartados del presente PPT, en caso que la propuesta o el
proyecto de obra e instalacion incorpore o contemple la instalacién de sistemas o
equipos de produccién de frio para climatizacion (u otros sistemas de refrigeracion),
las ofertas técnicas incluirdn una descripcién del equipo o equipos en relacion a los
criterios ambientales mas relevantes a considerar. En este caso se debera describir y
justificar la selecciébn del equipo o equipos en lo que respecta a la eficiencia
energética de los mismos. Asi mismo se tendrd en cuenta la seleccion de equipos o
sistemas que minimicen o reduzcan la carga de gas refrigerante en cada circuito
independiente, asi como la seleccién de gases con el menor impacto ambiental en lo
que respecta, tanto al potencial de efecto invernadero del gas, como en lo que
respecta al potencial de destruccién de la capa de ozono del mismo.

- Se tendran asi mismo en cuenta a efectos de valoracion de las propuestas aquellas
que integren en mayor medida el uso de materiales constructivos o productos de
menor incidencia medioambiental en la ejecucién de la obra e instalacion. Se
deberadn tener en cuenta por ejemplo; el uso de cementos con certificado de
produccion ecologica (ECOCEM), el uso de plasticos libres de halégenos, no solo en la
instalacion eléctrica en si, sino en cualquier otro elemento de la instalacion (en
especial se procurara evitar el uso de PVC), el uso de pinturas y otros productos de
recubrimiento o similares en base al agua o con certificacién o caracteristicas de
menor incidencia medioambiental, el empleo de materiales de construccion con
certificado de fabricacion a partir de materiales recuperados o reciclados, o bien de
materiales sin componentes artificiales (por ejemplo en los aislamientos, pavimentos,
alicatados, aridos, etc). Se deberd optar en la medida de lo posible y sera objeto de
valoracién el uso y la aportacion en su caso de materiales o elementos que
dispongan de algtin tipo de ecoetiquetado.

- Todos los sistemas o elementos de iluminacién a instalar seran a base de tecnologia
LED, valorandose ademas la aportacion o implementacion de sistemas adicionales en
la instalacion que permitan optimizar el consumo energético asociado a la
iluminacion, principalmente mediante sistemas de regulacién y control (detectores de
presencia, temporizadores, etc).
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| 8. PREV»EN}CI(')N DE RIESGOS LABPRALES

La empresa adjudicataria deberd cumplir con las obligaciones derivadas de la Ley 31/1995
de Prevencion de Riesgos Laborales y el R.D. 171/2004, de 30 de enero, en materia de
coordinacion de actividades empresariales, antes de las actuaciones de suministro,

instalacién y puesta en marcha.

Al objeto de cumplir con lo establecido en el articulo 24 de la Ley 31/1995 de prevencion de
Riesgos Laborales y desarrollado por el RD 171/2004, las Gerencias de las distintas Areas

disponen de un procedimiento de Coordinacion de Actividades Empresariales.

Para llevar a cabo dicha coordinacién, la Gerencia del Area I hard entrega del Manual de
Informacién para Empresas Externas Contratistas del Servicio Murciano de Salud. Esta
informacién podra ser completada o modificada cuando se produzcan cambios en los riesgos
del Hospital Clinico Universitario Virgen de la Arrixaca (en adelante HCUVA), que sean

relevantes a efectos preventivos.

Sera responsabilidad de cada la empresa, previo al inicio de los trabajos, informar del
contenido del Manual de Informacién para Empresas Externas Contratistas del SMS, a los
trabajadores que vayan a realizar trabajos en el HCUVA y exigir su cumplimiento, siendo

extensivas estas obligaciones a las posibles subcontratas.

Asimismo, la empresa adjudicataria, antes del inicio de los trabajos, deberd aportar y remitir

al Coordinador de Actividades Preventivas del Area I de Salud, la siguiente documentacion:

» Evaluacion de Riesgos y Planificacién de la Actividad Preventiva para los servicios
contratados, asi como una relacion de riesgos y sus correspondientes medidas
preventivas que la actividad contratada pudiera ocasionar al personal del Hospital. En
particular, de aquellos riesgos que puedan verse agravados o modificados por
circunstancias derivadas de la concurrencia de actividades.

¢ Relacién nominal permanente de los trabajadores que vayan a realizar tareas en el
HCUVA.

e Acreditacion de la cualificacién profesional, experiencia y formaciéon acorde a las
tareas a realizar.

» Listado de equipos de trabajo y maquinaria, asi como garantias de conformidad de
dichos equipos con la normativa aplicable.

e Acta de entrega de Equipos de Proteccion Individual.

e Acreditacion de la formacién e informacién de los trabajadores en materia de
Prevencién de Riesgos Laborales.

» Acreditacién del cumplimiento de la obligacién en cuanto a Vigilancia de la Salud,
comunicando si hubiere algtn trabajador especialmente sensible, indicando las

medidas de proteccién.
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e Normas de Seguridad e Instrucciones de trabajo en caso de actividades consideradas
legalmente como peligrosas.

o Declaracion responsable de la empresa de los medios de coordinacion oportunos en
caso de subcontratar con otras empresas parte de los servicios.

e Mutua de Accidente de Trabajo y nimero de teléfono de ésta para las urgencias.

e Acta de entrega del Manual de Informacién del Hospital para Empresas Externas

Contratistas.

Durante la ejecucién de los trabajos, la empresa adjudicataria debera:

- Comunicar e Investigar los Accidentes de Trabajo. En caso de Accidente de Riesgo
Bioldgico que requiera actuacion inmediata, la primera asistencia podra efectuarse en el
Servicio de Prevencidén de Riesgos Laborales o Servicio de Urgencias del Hospital, siendo la
misma facturada a la Mutua correspondiente.

- Comunicar cualquier situacién de emergencia o cualquier cambio que se produzca, que
sea relevante en materia preventiva.

Toda la documentacion debera ser aportada en formato digital.

| 9. INTEGRACION CON LOS SISTEMAS DE INFORMACION CORPORATIVOS, DE
EQUIPOS PARA REALIZACION DE PRUEBAS DIAGNOSTICAS POR IMAGEN

B e

La estrategia de integracion con otros Sistemas de Informacion definida como modelo
corporativo por el Servicio Murciano de Salud, se caracteriza por la adopcién de estandares

de comunicacién sanitarios.
En el ambito tecnolégico:

e HL7 2.5y 3 como estandar de mensajeria debiendo adaptarse a las evoluciones gue
se realicen desde el Servicio Murciano de Salud en la adopcion de nuevas versiones.

e CDA como arquitectura de documentos clinicos electronicos.

e DICOM v3. ‘

e TCP/IP como protocolo de comunicacion.

En el &mbito funcional:

e IHE como guia de implementacion de los mencionados estandares en los perfiles en
los que sean aplicables y segln se indique desde el Servicio Murciano de Salud.
e Las guias de implementacién que publiquen HL7, especialmente las que publique HL7

Espafia.

Los licitadores deberan incluir en su oferta un documento con una descripcion detallada de

las caracteristicas del equipamiento ofertado, en cuanto a su capacidad de integracién con
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otros sistemas, asi como el modelo de integracién propuesto (roles de los perfiles de

integracién IHE que implementa).

En el caso de que se trate de equipos cuyo objetivo sea la produccién o el uso de imagenes
(como ecdgrafos, video-endoscopios, etc.) se requiere que incorporen todas las

funcionalidades del estandar de comunicacién médica DICOM, entre las que debe figurar:

e Los servicios DICOM (version DICOM 3.0) necesarios para capturar la identificacién
de pacientes, archivado y blsqueda de imagenes en el repositorio central, listas de
trabajo, impresiéon de imdagenes, y comunicacién de imé&genes a un repositorio

centralizado.

Para evaluar los servicios que incorporan, por cada equipo ofertado, se aportard el
correspondiente documento de declaracion de conformidad DICOM

(ConformanceStatements) y especificamente con los siguientes servicios:

e Dicom Storage.

o DicomWorklist.

e Dicom Print

e Dicom Storage Commitment.
» Dicom Query/Retrieve.
 Dicom SR (structured report).
¢ Dicom MPPS.

La empresa adjudicataria debera realizar los trabajos que sean necesarios para integrar los
equipos ofertados con los sistemas de informacién disponibles en el Servicio Murciano de
Salud, asi como con aquellos sistemas corporativos o departamentales que sea necesario, sin

que ello suponga ningin coste adicional para el Servicio Murciano de Salud.

Asi mismo, los productos software y licencias que los equipos ofertados requieran para la

integracién con los sistemas mencionados anteriormente sera por cuenta del adjudicatario.

Frente a cambios de version y actualizaciones, la empresa adjudicataria deberad revisar y

garantizar el funcionamiento de todas las interfaces desarrolladas en el marco del proyecto.

El coste de las licencias necesarias en el RIS corporativo las soportara el adjudicatario, de
manera que este nuevo equipamiento no suponga un coste extra ni para el SMS ni para el
proyecto RIS/PACS. Cada nueva modalidad a conectar con PACS necesita disponer de su
propia licencia de Worklist y ademas afiadir en el RIS una licencia para este nuevo equipo.
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| 10. PROTECCION DE DATOS

La empresa contratista sera responsable de garantizar la confidencialidad y el cumplimiento
de la normativa de proteccion de datos aplicable.

En este sentido, garantizara la adopcidén e implementaciéon de las medidas de seguridad que
correspondan para dar cumplimiento a las obligaciones impuestas por Ley Orgdnica 3/2018,
de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal y Derechos Digitales y el
REGLAMENTO (UE) 2016/679 DEL PARLAMENTO EUROPEO Y DEL CONSEJO de 27 de abril de
2016 relativo a la protecciéon de las personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de
datos personales y a la libre circulacidon de estos datos

La empresa adjudicataria se compromete a que el personal designado para la prestacion
de los servicios correspondientes a este contrato cumpla con las siguientes estipulaciones:

10.1. Prohibicién de acceder a los datos de caracter personal.

PRIMERA. El personal de la empresa adjudicataria tiene terminantemente prohibido el
acceso a los datos personales contenidos en cualquier soporte (que contenga informacién
automatizada o no automatizada) asi como a los recursos de los sistemas de informacion,
salvo para la realizacion del trabajo encomendado, con autorizacion previa.

En caso de haber tenido un acceso o conocimiento, directo o indirecto, de datos personales
tratados por el Area de Salud 1 de la Regién de Murcia, estaran a lo dispuesto en la
estipulacion SEGUNDA de ia presente clausula.

10.2. Deber de Secreto

SEGUNDA. El adjudicatario se compromete a guardar la maxima reserva y secreto sobre la
informacion clasificada como confidencial. Se considerara informacion confidencial cualquier
dato al que el adjudicatario acceda en virtud del presente contrato y/o en el acuerdo general
que regula los servicios a prestar por parte del adjudicatario al Area de Salud 1 de la Regi6n
de Murcia, en especial la informacién y datos propios del Area de Salud 1 de la Regién de
Murcia a los que haya accedido o acceda durante la ejecucion del mismo, asi como las
informaciones sobre instalaciones, procedimientos e incidencias, etc., de las que tuviera
conocimiento durante el desempefio de sus funciones.

La obligacion de confidencialidad recogida en el presente contrato tendra caracter indefinido,
manteniéndose en vigor con posterioridad a la finalizacién, por cualquier causa, de la
relacion entre las partes.

De igual manera, adjudicatario sera responsable de que su personal, colaboradores,
directivos y en general, todas las personas que tengan acceso a la informacidn confidencial y
a los ficheros del Area de Salud I de la Regién de Murcia, respeten la confidencialidad de la
informacién, asi como las obligaciones relativas al tratamiento automatizado y no
automatizado de datos de caracter personal. Por tanto, el adjudicatario realizard cuantas
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advertencias y suscribird cuantos documentos sean necesarios, con dichas personas, con el
fin de asegurar el cumplimiento de tales obligaciones.

1, 11. SISTEMA DE GESTION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS (SGSC)

El SMS esta desarrollando una aplicacién informatica que permite la Gestién de Servicios,
denominado “Sistema de Gestion de los Servicios Complementarios” y se conocera
indistintamente con esa denominacién o con el término SGSC.

La Empresa Adjudicataria del Servicio vendré obligada a hacer el uso del SGSC asi como a
gestionar por medio del mismo, la totalidad de las Incidencias y/o Fallos que se imputen al
Servicio a su cargo, una vez se ponga en servicio dicha aplicacion.

El modelo SGSC se basa en la existencia de unos acuerdos de nivel de Servicio entre el SMS
y la Empresa Adjudicataria cuyo incumplimiento determina la aparicién de fallos de calidad
(FC) y fallos de disponibilidad (FD) en una determinada zona, area o espacio que la convierte
en inapropiada o inadecuada, total o parcialmente, para que en la misma se pueda prestar el
servicio sanitario habitual a cargo del sistema ptblico de salud.

Cada uno de los fallos de calidad y disponibilidad tienen un coste econémico. El coste
combina y pone en relacion la gravedad del fallo con la criticidad de la zona del Hospital en la
que se produce y parte de una Unidad Ponderada De Fallo (UPF).

La UPF tiene como magnitud el euro y constituye la base para determinar el coste de cada
uno de los fallos.

e Sistema Informatico.
En el sistema implementado por el SMS intervienen tres herramientas de gestién:

= Portal WEBSAP. Es un portal WEB desde el cual los usuarios del SMS comunican
incidencias.

* Portal SGSC. Es un portal WEB desde el que los que resuelven las incidencias
interactdan con las mismas, viendo incidencias asignadas, rechazandolas cuando
proceda o comunicando s realizacion. El portal estd accesible en Internet e
incorpora funcionalidades para gestién con terminales méviles o PDAs.

* Sistema de gestion SAP R3. Sistema de gestién econémico-financiero del SMS que
incluye, entre otros, un médulo para la gestién de servicios.
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- Segun el diagrama anterior los avisos se crearan desde el portal WEBSAP aunque también
se contempla que puedan generarse avisos desde el propio Portal SGSC por parte de
personas del SMS autorizados para hacerlo.

- Los avisos se transmiten al entorno SAP y asignados a los responsables de la Empresa
Adjudicataria encargados ¢e resolverlo. En el proceso de asignacién se contempla el envio de
un correo electrénico a aquellas personas que puedan estar implicadas en la resolucion.

- Cualquier gestion posterior en la que tenga que intervenir el responsable de la Empresa
Adjudicataria encargado de resolverlo, se realizara a través del portal SGSC que se
convertira en nexo de comunicacion entre el SMS y la Empresa Adjudicataria para cualquier
aspecto relacionado con la resoluciéon de incidencias

a)

b)

c)

Las Incidencias, los avisos y los fallos

Las Incidencias son los eventos o sucesos que evidencian hechos que permiten activar el
fallo de un determinado indicador y ponen de manifiesto la existencia de un
incumplimiento en la prestacion del servicio. Las Incidencias seran objeto de registro y
seguimiento por el SGSC. Las incidencias puntuales que tengan caracter correctivo y que
no pongan de manifiesto fallos imputables al servicio, se llaman Avisos.

Los Avisos son las incidencias que se comunican al SGSC como consecuencia de eventos
0 sucesos fortuitos, accidentales o provocados y que tienen una finalidad de restaurar la
normalidad en una determinada area o zona del hospital, pero que no constituye un fallo
en los Indicadores del Servicio a cargo del contratista. Los Avisos se califican de
Correctivos y obligan al contratista a su resolucién en los tiempos de respuesta
establecidos en el SGSC, en cuyo caso no se genera el computo de fallo alguno. Asi, en
el proceso de seguimiento y anotacién de fallos en el SGSC, no son constitutivos de fallos
los primeros avisos de incidencia que se resuelvan en el tiempo establecido en el SGSC.

Sera de aplicacion al sistema de fallos, el principio de que la Empresa Adjudicataria de un
servicio cualquiera serd responsable del fallo y de la deduccién econémica que se impute
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a la Empresa Adjudicataria de otro servicio, si aquél fuese el causante directo e
inmediato del fallo imputado a éste.

* Proceso

Desde el punto de vista procedimental, el registro de una incidencia constitutiva de fallo
sigue el proceso siguiente:

a) En primer lugar, una vez que cualquier miembro del personal del Centro Sanitario con
las competencias oportunas para ello, identifica una incidencia que se ha producido en
un area o areas asistenciales fallo en alguno el servicio lo indicara en el SGSC.

b) El SGSC registrara con fecha y hora exactas los datos del usuario que haya activado la
incidencia, el indicador a que se refiere la misma, la zona o area y criticidad de la misma
en la que se haya producido. El SGSC podra establecer otros requisitos o datos a
incorporar.

¢) Cuando de la naturaleza de la incidencia no se pueda establecer con exactitud si la
responsabilidad corresponde a la Empresa Adjudicataria del Servicio o al personal
dependiente del SMS, éste, con su propio personal, la discriminara y derivara al
responsable correspondiente.

d) La hora en la que se valida serd la que se tome de referencia para los célculos de tiempo
de respuesta y correccién. En tiempo real el sistema detecta que es una nueva
incidencia, dando un mensaje de alerta a la Empresa Adjudicataria que, en el menor
tiempo posible, deberd disponer lo que proceda para que cese la misma.

e) La calificacién de gravedad y criticidad del fallo puesto de manifiesto por la incidencia
correspondera al SGSC.

f) En caso de que el fallo correspondiente sea resuelto en el Tiempo de Respuesta
Asignado y Correccion (TRC) establecido, se ®ara constar por el contratista en el SGSC y
no se acumularan mas fallos del mismo indicador. En caso contrario, superado el tiempo
de correccion sin que el fallo se hubiera resuelto por el responsable correspondiente, se
contabiliza un nuevo fallo y comienza un nuevo ciclo de correccién, computéndose un
nuevo fallo en caso de no resolverse al finalizar este nuevo ciclo, y asi sucesivamente.

11.1. NIVEL DE SERVICIO

11.1.1 CUMPLIMIENTO DEFECTUOSO DE LA EJECUCION DEL OBJETO DEL
CONTRATO.

Existen tres tipos de fallos:

a) Fallos de Disponibilidad Tipo I.
b) Fallos de Disponibilidad Tipo II.
c) Fallos de Calidad.

- La aparicion de fallos de disponibilidad y calidad determinarad la imposicion de
deducciones econdmicas en la facturacién mensual.

- Los Fallos de Disponibilidad I y II estaran asociados a avisos de correctivos, en los
que se superen los tiempos maximos de correccidn previstos.

- Los avisos de caracter correctivo se distinguirdn por su prioridad para atender a la
correccién del fallo y estardn asociados a indicadores de severidad. El tipo de prioridad se
determina a partir de la severidad del fallo y la criticidad de la zona donde se ha producido la
incidencia. Los niveles de prioridad se establecen entre P1.1 hasta P1.5 y conllevan un
tiempo maximo de resolucién.
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11.1.2. FALLOS DE DISPONIBILIDAD TIPO I

Cada vez que se sobrepasa el tiempo maximo de correcciéon, se contabiliza un Fallo de
Disponibilidad Tipo I, pudiendo computarse varios fallos por la misma incidencia.

Las averias se clasifican, segin su repercusion en la actividad del HCUVA, en tres Niveles de
Severidad:

a) SEVERO. Todas las que imposibiliten total o parcialmente el funcionamiento de las
instalaciones y/o equipos, impidiendo la actividad de la zona afectada.

b) MODERADO. Todas las que menoscaben el funcionamiento de las instalaciones y/o
equipos, impidiendo la correcta actividad de la zona afectada.

¢) LEVE. El resto de averias que no afectan de forma sensible al funcionamiento de las
instalaciones y/o equipos.

Criticidad del Tipo de Zona: a los servicios asistenciales del HCUVA se les asigna una
criticidad determinada que puede ser “"CRITICA” o de alto riesgo, “"SEMICRITICA” o de riesgo
intermedio y “NO CRITICA” o de bajo riesgo. Todo aviso de averia debera tener informacién
de la zona donde se produce la incidencia.

11.1.3. FALLOS DE DISPONIBILIDAD: TIPO II

Siempre que el nivel de severidad asociado a la incidencia sea de caracter “SEVERO”, se
incurrird en un Fallo de Disponibilidad Tipo II por cada periodo de 24 h durante las que no se
finalice la tarea de resolucion.

11.1.4. FALLOS DE CALIDAD

Los Fallos de Calidad, responderan a incumplimientos del Nivel de Servicios. A diferencia de
los fallos de disponibilidad no iran ligados a tiempos de respuesta y no necesariamente
deberan ir relacionados con avisos.

Los Indicadores de Nivel de Servicios, relacionan los fallos de calidad agrupados en cinco
grandes grupos:

a) NIVEL 1: Seguimiento del Servicio. Este grupo contempla los indicadores que velan por
el de las condiciones del servicio.

b) NIVEL 2: Actuaciones del Servicio. Este grupo contempla los indicadores que velan por
el cumplimiento de los niveles de servicio determinados en la oferta final la Empresa
Adjudicataria.

c) NIVEL 3: Estado de las Instalaciones o Equipos. Agrupa los indicadores que tienen
relacién con las instalaciones y/o equipos necesarios para la correcta prestaciéon del
servicio, asi como la sequridad en su estado o utilizacion, tanto para los trabajadores del
servicio como terceras personas.

d) NIVEL 4: Gestion de Recursos Humanos. Se agrupan los diferentes indicadores que
hacen referencia a los procedimientos de gestion de personal.

e} NIVEL 5: Registros de Cumplimiento y Seguimiento. Se agrupan aqui los indicadores
que evallan los sistemas de registro del cumplimiento y seguimiento del servicio.

11.1.5. CALCULO DE DEDUCCIONES

Mensualmente, una vez conocido el numero de Fallos de Calidad y los Fallos de
Disponibilidad Tipo I y Il asociados a las incidencias, se procedera a la deduccién en la
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factura de todos los fallos que la Empresa Adjudicataria haya asumido de conformidad, a
través del aplicativo SAP.

En Murcia, a 2 de Octubre de 2019.

Fdo. Dr. J\Qaquin Zamarro Parra Fdo. Dr. Antonio Capel Aleman
Responsable Unidad de Neurorradiologia Intervencionista  Jefe Seccién Radiologia Vascular i htervencionista
Hospital Clinico U-nivé('sitario Virgen de la Arrixaca Hospital Clinico Universitario Virgen de la Arrixaca
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