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MEMORIA JUSTIFICATIVA DE LA NECESIDAD DEL CONTRATO DERIVADO DEL AM. n2 2023/136,
RELATIVO AL SUMINISTRO, RESPETUOSO CON EL MEDIO AMBIENTE, DE SALAS DE RADIOLOGIA
PARA VARIAS COMUNIDADES AUTONOMAS, CENTROS DEL INGESA EN CEUTA Y MELILLA Y
ORGANISMOS DE LA ADMINISTRACION DEL ESTADO (Expte.: 2024700012)

El objetivo principal del Plan AMAT I, es incrementar la supervivencia global y la calidad de vida de las
personas mediante el diagnéstico de enfermedades en estadios tempranos, posibilitando la
intervencién terapéutica rapida, con especial atencién a las patologias de mayor impacto sanitario,
presente y futuro, del SNS, como son las enfermedades crénicas, las enfermedades oncoldgicas, las
enfermedades raras y las enfermedades neurolégicas. Todo ello, consolidando la equidad en el acceso
a la alta tecnologia y mejorando la calidad asistencial y la seguridad del paciente y de los/las
profesionales.

Las metas perseguidas son:

1. Reducir la obsolescencia del parque tecnolégico de equipos de alta tecnologia del SNS.

2.  Aumentar las capacidades diagndsticas de los centros del SNS mediante la mejora
de la banda tecnoldgica de los equipos a renovar que lo precisen.

Para racionalizar y ordenar la adjudicacion de contratos de las Administraciones Publicas, y con
objeto de optimizary agilizar el procedimiento de adquisicién para alcanzar las metas perseguidas,
y la méxima eficiencia, el Instituto Nacional de Gestidén Sanitaria — INGESA — adjudicd con fecha 8
de Julio de 2024 el ACUERDO MARCO PARA EL SUMINISTRO DE EQUIPOS DE SALAS DE RADIOLOGIA
para varias Comunidades Autdnomas y organismos de la Administracién General del Estado.

Dicho Acuerdo Marco tiene por objeto la seleccion de suministradores, la fijacién de precios y el
establecimiento de las bases que rigen los contratos basados, todo ello conforme establecen la
disposicion adicional vigésima séptima y los articulos 218 a 222 de la Ley 9/2017, de 8 de noviembre,
de Contratos del Sector Publico - en adelante LCSP- , y de acuerdo con lo previsto en la Orden
SND/682/2021, de 29 de junio, de declaraciéon de medicamentos, productos y servicios sanitarios
como bienes de contratacidon centralizada, encomendandose al INGESA la materializacién vy
conclusion del procedimiento de adquisicion centralizada.

Los equipos objeto de estos contratos derivados, se encuentran dentro del dmbito objetivo de la
Orden SND/682/2021 (Anexo ll), al estar clasificados como equipos médicos.

De conformidad con el articulo 3, apartado 2, de la referenciada Orden, todos los tramites posteriores
a la formalizacion de los acuerdos marco efectuados por el INGESA, al amparo de lo previsto en su
disposicion adicional Unica, como aprobacién de gasto, formalizacion de los contratos basados,
recepcion y pago, seran efectuados por los organismos o entidades destinatarios de los bienes que
estén adheridos al acuerdo marco.
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El Hospital Universitario Ramdn y Cajal perteneciente a la red de hospitales publicos de la CAM,
comunidad adherida al AM de INGESA, cumple con los requisitos perseguidos por el plan para reducir
la obsolescencia de sus equipos y requiere beneficiarse del plan sustituyendo los siguientes equipos:

Sala RX TOSHIBA SHF535 CON N2 DE SERIE G20473 Y N2 DE INVENTARIO DEL HOSPITAL 50021

El procedimiento para la seleccidn de los equipos entre los adjudicados en el AM, se ha realizado en
funcién de las necesidades clinicas y los requerimientos técnicos adaptados al centro, ponderando la
calidad y el precio de los diferentes equipos adjudicados, segln los criterios seleccionados en el
ANEXO Xl, del PCAP que rigen el AM por el responsable del contrato, segln se detalla en el anexo

adjunto.

El Director Gerente

Fi rmado digital nente por: CARLOS M NGO RODRI GUEZ
- ***5821**
Fecha: 2024.08.13 14:12
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ANEXO
Lote: Lote 7 (Tipo 3A)
Opcion elegida: (OB/VARIANTE) Oferta Variante 2
Modalidad: Sala de Radiologia
Adjudicatario : GENERAL ELECTRIC HEALTHCARE.S.A.U.
Importe: 182.000,00€ + IVA

1.- Justificacion de que la oferta de menor precio no pueda satisfacer la concreta necesidad del
hospital.

Este equipo se utilizard preferentemente para atender pacientes con patologia dsea y articular de forma
ambulante o en situacion de ingreso hospitalario.

Los procedimientos realizados en las salas de rayos X demandan la presencia continua y eficiente del
operador en el entorno de exploracion. Es crucial contar con un equipo que incorpore una pantalla
tactil de gran tamano en la cabeza del tubo. Esta pantalla no solo facilita la seleccion de parametros de
exploracién, sino también permite al operador verificar el paciente seleccionado desde la lista de
trabajo sin necesidad de abandonar la sala de exploracién. Se requiere una sala equipada con estas
caracteristicas para optimizar el rendimiento de los operadores y garantizar la ejecucién agil y segura
de las exploraciones. Es esencial que el equipo permita ajustar los parametros de adquisicidon (kV, mAs)
directamente desde la pantalla tactil, asi como acceder a la lista de trabajo y verificar la informacién
del paciente de manera integrada durante el procedimiento.

Para garantizar la maxima versatilidad operativa y mantener la continuidad del servicio ante posibles
fallos en los detectores, es esencial que todos los detectores del equipo compartan caracteristicas
uniformes. Esto incluye la capacidad de ser inaldmbricos y permitir el intercambio entre ellos. Esta
configuracion no solo optimiza la flexibilidad de la sala de rayos X, sino que también asegura una
respuesta rdpida y efectiva ante cualquier eventualidad, facilitando asi un entorno de trabajo eficiente
y seguro para el personal médico y los pacientes

Para garantizar un diagndstico preciso y efectivo a través de imagenes radiogréficas, es fundamental
que el detector utilizado en las salas de rayos X cumpla con estdndares rigurosos de calidad de imagen.
La clave para lograr esto reside en la capacidad del detector para capturar detalles finos con la maxima
resolucién posible. Por lo tanto, es imprescindible que el tamafio de pixel del detector sea el menor
posible. Un tamafio de pixel tan reducido asegura una alta definicién y claridad en las imagenes
obtenidas, permitiendo a los radidlogos detectar incluso las mas pequefias anomalias con precision.
Esto no solo mejora la capacidad diagndstica del departamento de radiologia, sino que también
optimiza la atencién al paciente al facilitar una interpretacion mas exacta de los resultados
radiograficos. Ademas, al cumplir con esta especificacion técnica, el equipo de radiologia puede
mantenerse alineado con las mejores practicas clinicas y normativas de calidad, garantizando asi la
entrega de servicios de salud de alta calidad y confiabilidad.

Esta sala de exploracion debe estar equipada para atender a pacientes bariatricos, una poblacién cada
vez mas presente en Espana. Por lo tanto, es fundamental que la mesa de exploracién tenga una
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capacidad de peso considerable. Esto garantiza la seguridad y comodidad necesarias para realizar
estudios radioldgicos de alta calidad en pacientes con diferentes caracteristicas fisicas, cumpliendo asi
con las necesidades clinicas emergentes del departamento de radiologia.

Ademas, para prevenir posibles caidas del detector al reposicionarlo en la bandeja de la mesa, es crucial
gue esta facilite la rotacién del detector sin necesidad de extraerlo. Esto no solo mejora la eficiencia
operativa al reducir el tiempo de manipulacion, sino que también garantiza la seguridad del equipo y
del personal durante los procedimientos radioldgicos.

Debido a la necesidad critica de mantener un control constante sobre el estado y la posicidén precisa del
paciente durante las exploraciones radioldgicas, es esencial contar con un sistema que permita una
visualizacidn directa y continua. Para cumplir con este requisito, se requiere que el equipo de rayos X
esté equipado con una cdmara integrada en el colimador. Esta cdAmara permitira al personal médico y
técnico visualizar en tiempo real la posicion y el estado del paciente desde la pantalla ubicada en la sala
de control. La incorporacion de esta tecnologia no solo facilita una supervision meticulosa y constante
durante todo el procedimiento, sino que también mejora la precisién del posicionamiento del paciente
y la alineacidn del area a ser explorada. Esto contribuye significativamente a la calidad y efectividad de
los diagndsticos radioldgicos, asegurando un entorno seguro y optimizado para la atencién del paciente
en el departamento de radiologia.

Uno de los principales desafios que enfrenta el departamento de radiologia es la tasa de rechazo y
repeticion de imagenes, muchas veces atribuida al ajuste incorrecto del tamafio del paciente en los
protocolos automaticos. Este error puede resultar en imagenes subdptimas que requieren ser
repetidas, afectando tanto la eficiencia operativa como la experiencia del paciente. Para abordar este
problema de manera efectiva y mejorar la calidad de los diagndsticos radioldgicos, es imperativo que
el equipo de rayos X esté equipado con tecnologia de deteccion automatica del tamafio del paciente.
Esta caracteristica permite al sistema reconocer automaticamente las dimensiones del paciente en el
momento del escaneo, aconsejando de manera precisa el protocolo de exploracion radioldgica al
técnico. Como resultado, se minimiza la necesidad de repeticiones de imagenes debido a ajustes
inadecuados, optimizando asi el tiempo de estudio y mejorando la satisfacciéon del paciente. La
implementacion de la deteccidon automatica del tamafno del paciente no solo promueve una practica
radioldgica mas eficiente y precisa, sino que también reduce la exposicidon a radiacidn innecesaria y
contribuye a la seguridad del paciente. Esta mejora tecnolédgica no solo cumple con las necesidades
técnicas del departamento de radiologia, sino que también respalda el compromiso de proporcionar
atencién de alta calidad y resultados diagndsticos confiables.

Otro de los principales factores que contribuyen a la tasa de rechazo y repeticion de imagenes es el
posicionamiento incorrecto del paciente durante la adquisicidn, especialmente en el caso de pacientes
bariatricos en la mesa de exploracidn. Para mitigar la necesidad de repetir imagenes, es esencial que el
equipo esté equipado con un algoritmo de realidad aumentada. Este algoritmo debe marcar los limites
del detector y las cdmaras de ionizacion directamente en la imagen obtenida de la camara 3D del
colimador en la pantalla de la sala de control. La implementacidn de esta tecnologia proporciona una
guia visual precisa para el técnico durante la colocacion del paciente, asegurando que el area de interés
esté adecuadamente alineada con el detector. Esto no solo optimiza la calidad de las imagenes desde
el primer intento, sino que también reduce la exposicidn del paciente a radiacion innecesaria y mejora
la eficiencia operativa del departamento de radiologia. La integracion de un algoritmo de realidad
aumentada representa un avance significativo en la practica clinica, alinedndose con los estandares
mas altos de precisidén y seguridad en el diagndstico por imagenes.
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- Para asegurar una adecuada visualizacion de la cdmara y facilitar la gestién eficiente de todos los
controles del generador y las imagenes desde la pantalla de control, es fundamental que esta sea tactil,
con un tamafio minimo de 23 pulgadas y una resolucién no inferior a 2 megapixeles. Esta especificacion
técnica garantiza una interaccion intuitiva y precisa con el sistema radioldgico, mejorando la eficiencia
operativa y la precision en la adquisicidon y visualizacion de imagenes durante los procedimientos
radioldgicos.

- En exposiciones donde se utiliza el detector portatil sin rejilla antidifusora y fuera de su bandeja,
mantener la perpendicularidad y la distancia adecuada puede ser extremadamente complicado con el
uso de rejilla fisica. Por tanto, se requiere que el equipo esté equipado con software especializado para
la eliminacion digital de radiacidon dispersa en estas circunstancias. Este software asegura una
correccidon efectiva de la calidad de imagen al mitigar los efectos adversos de la dispersion,
garantizando asi la obtencion de imagenes claras y precisas durante los procedimientos radioldgicos.

- Proponemos la adquisicidon de un algoritmo de IA para mejorar el diagndstico de patologias de térax en
el departamento de radiologia.

Beneficios
1. Precision Diagnostica

v Reduccién de Errores: Mejora la exactitud al detectar anomalias sutiles.
v Deteccién Temprana: Identifica enfermedades en etapas iniciales.

2. Eficiencia Operativa

v Procesamiento Rapido: Acelera el andlisis de imagenes.
v/ Optimizacién del Tiempo: Libera a los radidlogos para casos mas complejos.

3. Gestion de Recur sos

v Reduccién de Costos: Menores costos operativos y de errores.
v" Mayor Productividad: Mejor distribucién del trabajo.

Impacto en la Atencidn al Paciente

1. Resultados Rapidos y Precisos: Diagndsticos mas rapidos y fiables.

2. Mejor Experiencia del Paciente: Menor tiempo de espera y ansiedad.
3. Mejores Resultados Clinicos: Tratamientos mas efectivos.
Implementacion

1. Capacitacién: Formacién adecuada para el personal.

2. Integracion: Compatibilidad con sistemas actuales.
3. Monitoreo Continuo: Evaluacion constante del desempefio.
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2.- Motivo o motivos técnicos o de calidad que motivan la adjudicacidn utilizando otro(s) criterio(s)
objetivos del Anexo XI diferentes al precio.

-Criterio 5. -Los procedimientos que se realizan en este tipo de salas de rayos X necesitan de la mayor
disponibilidad del operador en sala, es por esta razdn que es necesario disponer de un equipo que disponga
de una pantalla tactil en la cabeza del tubo de gran tamafio (Tamafio minimo de 12”). y que permita no solo
la seleccién de parametros de exploracion sino de la capacidad de la seleccién del paciente de la lista de
trabajo desde esta pantalla sin necesidad de que el operador tenga que salir a la sala de control para
seleccionarlo. Pedimos pues una sala que tenga estas funcionalidades para mejorar el desempefio de los
operadores y la ejecucién de la exploracién de forma rapida y segura con lo que se pide que permita cambiar
los parametros de adquisicion (kV, mAs) por el usuario en la pantalla tactil y que tenga acceso a la lista de
trabajo.

-Criterio 6. Para permitir que la sala sea mucho mas polivalente y permita tener mayor disponibilidad de esta
en caso de fallo de uno de los detectores, se pide que los dos detectores del equipo sean inaldambricos e
intercambiables entre si.

- Criterio 7. Para el correcto diagndstico de las imagenes es necesario que estas tengan la mejor calidad de
imagen posible. Debido a esta necesidad se pide que el detector tenga el menor tamaio de pixel posible
debiendo ser este no mayor a 100 um.

- Criterio 7. Para el correcto diagndstico de las imagenes es necesario que estas tengan la mejor calidad de
imagen posible. Debido a esta necesidad se pide que el detector tenga la mayor resolucion posible debiendo
ser esta no inferior a 5 pl/mm.

- Criterio 7. Estos equipos emiten radiaciones ionizantes y debido al compromiso de reducir la dosis al
paciente sin comprometer la calidad de imagen es necesario disponer de detectores de muy alta sensibilidad
a la radiacion. El parametro que mide esta sensibilidad es la DQE del detector y es por esta razdon que se pide
un equipo que disponga del detector con la mayor DQE posible, medida a 0 pl/mm con 2,5 uGy con una
calidad de haz RQAS debiendo ser esta no menor del 75 %.

-Criterio 9: Ergonomia. Para evitar posibles caidas del detector cuando se reposiciona en la bandeja de la
mesa, se pide que esta permita la rotacidn sin necesidad de extraer el detector.

-Criterio 9: Ergonomia. Esta sala de exploracién debe estar equipada para atender a pacientes bariatricos,
una poblacién cada vez mas presente en Espafia. Por lo tanto, es fundamental que la mesa de exploracion
tenga una capacidad de peso igual o superior a 350 kg. La mesa debe ser compacta y con los pedales de
movimiento fijos en la base de la mesa de activacidn por doble pulsacién para aumentar la seguridad en la
sala. El desplazamiento longitudinal del tablero de la mesa debe ser por lo menos de 110 cm.

-Criterio 9: Ergonomia. Para la realizacion de pies en carga laterales, es necesario que el bucky mural baje lo
mas posible con lo que se pide que la distancia minima del centro del detector al suelo no sea mayor de 29
cm.

-Criterio 10: Telemetria. Para evitar el efecto parallax es necesario que la telemetria sea adquirida rotando el
tubo de rayos X durante la adquisicion de las imagenes. Es decir, con adquisicion focalizada.

6|7
Memoria Justificativa



(I
1 . *(#M Hospital Universitario
2l commo tmenmo s AMAT-I .°°“'°“m ‘r z .

| f;: M:ALTATE(NOLOGiASANITARIA - SaludMadid Ramon y Cajal

-Criterio 12: En las exposiciones con el detector extraido, cuando se usa rejilla fisica es muy complicado
mantener la perpendicularidad y la distancia correcta, con lo que se pide que el equipo disponga de software
especifico de eliminacidn digital de radiacion dispersa cuando se usa el detector portatil sin rejilla antidifusora
y fuera de su bandeja.

-Criterio 15. Para evitar posibles complicaciones derivadas de una patologia critica como un neumotérax que
puede complicarse en poco tiempo sin que un radidlogo haya podido ver la imagen, es necesario que el
equipo este dotado de un sistema de inteligencia artificial incorporado en la consola de adquisicién del
equipo con deteccién automatica de neumotdrax.

-Criterio 20. Uno de los primeros motivos de tasa de rechazo y repeticidon de imagenes es el ajuste erréneo del
tamafio de paciente en los protocolos automaticos, debido a esto, para reducir la necesidad de repeticién de
imagenes, es necesario que el equipo disponga de deteccidon automatica del tamafo del paciente

- Criterio 15. La compra del algoritmo de IA es una inversién estratégica para mejorar la precisidn, eficiencia
y calidad del cuidado en el diagnéstico de patologias de torax, es por ello que, pedimos un algoritmo de IA
para la deteccion de patologias pulmonares con deteccidn de como minimo 8 patologias entre ellas, nédulo
,consolidacion, atelectasia, cardiomegalia, calcificacidon, ensanchamiento mediastinal, derrame pleural y
fibrosis, con licencia de al menos 15.000 imagenes.

JEFE DE SERVICIO DE RADIODIAGNOSTICO

Fdo: Javier Blazquez Sanchez
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