Ref: 07/703466.9/22

MEMORIA PARA LA AUTORIZACION PREVIA DE LA DIRECCION GENERAL DE
COORDINACION DE LA ASISTENCIA SANITARIA

a) Justificacidn de la necesidad referente a la adquisicion.

Se requiere un nuevo monitor para la apertura de la nueva RMN. Este monitor dara
asistencia a la nueva RMN instalada en el IPMQ. Este dispositivo permitira monitorizar —
frecuencia cardiaca, tension arterial, pulsioximetria y capnografia. =

A lo anteriormente expuesto se afade la necesidad absoluta de monitorizacién de
gases anestésicos. Actualmente es imposible realizar una monitorizacion adecuada de
los pacientes con el minimo margen de seguridad.

b) Andlisis de la aportacion de la mejora asistencial. Evidencia cientifica.

Los pacientes menores y todos aquellos que padecen déficits cognitivos, trastornos
neuroldgicos o psiquiatricos y alteraciones graves de conducta deben ser anestesiados
o sedados cuando necesitan ser sometidos a resonancia magnética durante su proceso
diagnéstico, pues la realizacion de esta prueba requiere colaboracion total del enfermo
durante periodos de tiempo prolongados.

Es requisito indispensable en cualquier tipo de anestesia el monitorizar las constantes
vitales del paciente en todo momento. La Sociedad Espafola de Anestesiologia y
Reanimacién, asi como la Sociedad Americana de Anestesiologia establecen que la
monitorizacién minima obligatoria aceptable para garantizar la seguridad del paciente es
frecuencia cardiaca, tensién arterial, pulsioximetria y capnografia. La monitorizacién de
temperatura es altamente deseable en los pacientes neonatales o menores de 10 kilos.
La monitorizacibn de gases anestésicos es asimismo obligatoria en anestesias
inhalatorias, que son la mas habituales en nuestro hospital y en el paciente pediatrico.
Los pacientes graves, ASA Il y ASA IV (portadores de cardiopatias congénitas,
enfermedades oncolégicas o ingresados en las Unidades de Criticos) requieren
monitorizacién invasiva.
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c) Evaluacién objetiva del beneficio del paciente.

En los ultimos meses el Grupo de Trabajo de Seguridad en Anestesia ha recibido
numerosos incidentes criticos provenientes de profesionales inquietos por el nivel de
inseguridad en que se lleva a cabo la actividad clinica diaria en esta ubicacion.
Efectivamente, se han realizado multiples procedimientos anestésicos mientras se
aguardaba la llegada del monitor.

La falta de monitorizacion actual no permite en modo alguno ofrecer la seguridad,
atencion y cuidado minimos que todo paciente merece. Este servicio no puede asumir la
responsabilidad que supone la realizacion de procedimientos anestésicos sin la
adecuada monitorizacion.

d) Definicidn de la tecnologia sanitaria y su implementacidn.
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Monitor hemodinamico con compatible para su uso en salas de resonancia magnética

nuclear de hasta 3 teslas. Con capacidad para monitorizar los siguientes parametros:

ECG con visualizacion de dos canales, respiracion, frecuencia cardiaca, presién no
invasiva, dos presiones invasivas, temperatura, saturacion de Oxigeno, CO2 espirado y

gases halogenados.

Incorporara una pantalla repetidora que permita una mejor visualizacion de los
parametros. La conexion sera inaldmbrica y sin antenas por lo que no tiene obra civil _
para su instalacién. Esta prevista la posibilidad de exportacion de datos a sistema de —
informacion hospitalario. Los costes de la integracion con el RIS/PACS los asumiria el =
adjudicatario. —

Su implantacién esta prevista en un plazo de un mes desde la firma del contrato. En
esta se contemplan todos los accesorios necesarios para su puesta en funcionamiento.
Su dificultad en la implantacion dependera si los modelos adjudicados estan ya
presentes en el Hospital. Si no lo estuvieran la operativa con los mismos deberan tener
en cuenta la formacién de todos los usuarios.

e) Estudio Coste Eficiencia con el impacto econémico en los capitulos I- Il.

No tiene impacto en el capitulo I. El coste previsto en el capitulo Il es de un maximo de
4.550 € mas IVA incluido, a partir del tercer afio de su instalacion.

f) Motivacién técnica de la inversién nueva o de reposicion. (Innovacién, ciclo de
vida, reparacién no rentable, obsolescencia....)

La adquisicién propuesta corresponde a la apertura de una nueva instalacion. No es
posible su uso en pacientes que requieran de monitorizacion. El suministrador
garantizara la existencia de piezas de repuesto para el mantenimiento preventivo y
correctivo necesarias, al menos, durante 10 afios después de la instalacion del equipo.

g) Relacién de los servicios/suministros que se derivan de la adquisicién, detallando
el concepto y su valor econdémico. (Contrato de mantenimiento, repuestos
originales, suministros exclusivos...) segun corresponda.
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Su adquisicién conllevara su inclusion en contrato de mantenimiento después de la
salida de garantia. El coste previsto de mantenimiento es un maximo de 4.550 € mas
IVA, a partir del tercer afio de su instalacion. La adquisicion contempla los accesorios y
fungibles necesarios para su uso. Esto garantiza su uso al menos durante los 6
primeros meses sin gasto adicional. No se contemplan suministros exclusivos con el
adjudicatario excepto el cable adaptador de la pinza de SPO2 y cable adaptador de
ECG, ambos con fibra dptica, con un coste de 1.934 € y 1.632 € aproximadamente mas
IVA respectivamente. Se considera la reposicion de un adaptador de SPO2 y ECG cada

2 afos.
Madrid, 31 de marzo de 2022
EL SUBDIRECTOR DE INGENIERIA EL JEFE DE S° DE ANESTESIA'Y
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