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ENMIENDA No.1

Conforme— Seccion . Instrucciones a los Oferentes Numeral 8. Enmienda a los Documentos
de Licitacion, acdpite 8.1 “El Comprador podrd, en cualquier momento antes del
vencimiento del plazo para presentacion de ofertas, enmendar los Documentos de Licitacion
mediante la emision de una enmienda.”. y En tal sentido, se realiza las modificaciones
siguientes:

Modificacion No. 1:

Se modifica lo establecido en la - Seccion II. Datos de la Licitacion, (DDL). Presentacion y
Aperturas de las Ofertas los numerales IAL 22.1 y 25.1, para que en lo adelante se lea de la
siguiente manera: La fecha limite para presentar las ofertas es:

Fecha: 7 de marzo de 2022.

Hora: 10:00 a.m. (hora local de Rep. Dom.)

La fecha de apertura de las ofertas sera el:
Fecha: 7 de marzo de 2022
Hora: 10:00 a.m.

Modificacion No. 2:

Se modifica lo establecido en la - Seccion II. Datos de la Licitacion, (DDL). El Oferente
presentara los siguientes documentos adicionales junto con su Oferta en el numeral IAO 11.1
(j), en ultimo parrafo, se agregan a lista los formularios.

2.4 Precio y Cronograma de Cumplimiento: Servicios conexos item No. I, IT y III

5.2 Lista de Servicios Conexos y Cronograma de Cumplimiento ITEM No. I, I y III
Modificacion No. 3:

Se modifica lo establecido en la Seccion VI. Requisitos de los Bienes y Servicios Conexos,
En los formularios: 5.1 Lista de Bienes y Cronograma de Entregas, Items I, I1 y III

Se amplia el plazo maximo de entrega de los items 1 y 2 a los 180 (ciento ochenta dias)
maximo.



S5.1Lista de Bienes y Cronograma de Entregas

Fecha de entrega ofrecida por el Oferente”, que debera ser completada por el Oferente.

Link : https://drive.google.com/drive/folders/1zfJ21.4 STvKW2¢SS7TMcQWTnilnUFflxb?usp=sharing SDO No.:B-LPI-02-2021 PAFGSS

Fecha de entrega (de acuerdo a los Incoterms)

Fecha de entrega
ofrecida por
Lugar de el licitante
entrega final, [la proporcionard
el Oferente]
[Indique el niimero
de dias después de
la fecha de entrada
en vigor del
Contrato].

e o (Uomt e Fecha mas Fecha limite
indica en temprana de entrega

los DDL de entrega Dias

Cantidad segun se

articulo de los bienes fisica

Maquina de
| Anestesia de 2 85 Unidades 180 180
Gases
Arcoen C
Ortopédico 29 Unidades | Ver. Seccion 180 180
Vascular II TAO 14.8

Tomografo
111 Multicorte 64 6 Unidades 90 180
cortes



https://drive.google.com/drive/folders/1zfJ2L4_STvKW2cSS7McQWTni1nUFflxb?usp=sharing

Modificacion No. 4:

Se modifica en la Seccion VIII. Condiciones Especiales de Contrato (CEC), CGC 27.1, para que
de ahora en adelante se lea: “El valor de la liquidacion por dafios y perjuicios serd: uno por
ciento (1 %) por semana.

El monto méaximo de la liquidacion por dafios y perjuicios sera: 10 %.

Modificacion No. 5:

Se modifica lo establecido en la - Seccion VI. Requisitos de los Bienes y Servicios Conexos
el formulario 5.3 Especificaciones Técnicas Seccion. Item 1 Maquina de Anestesia :

Item 1 Nombre Genérico: MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

DENOMINACION ESPECIFICACIONES
DEL EQUIPO TECNICAS DEL BIEN
OFERTADO

MODELO
Y/O
MARCA

PAIS DE

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES ORIGEN

Definicion:

Unidad de anestesia con ventilacion automatica y monitoreo basico integrado al equipo, para administracion de

Descripcion: agentes anestésicos y gases medicinales para intervenciones quirurgicas en sala de operaciones para pacientes
adultos, pediatricos y neonatos.

Sistema integrado y estructura metalica

Unidad rodable con tres (4) ruedas de facil

desplazamiento dos (2) de ellas con frenos.

Consola con gaveta (s), y proteccion contra

derrame de liquidos

Montaje para dos vaporizadores con sistema de

exclusion

Ventilador interconstruido

Con al menos 3 contactos (tomacorrientes 120

VAC) eléctricos

Yugos para cilindros de 02 y aire comprimido

Mesa de trabajo o tope retractil

Soporte para montaje del monitor de signos vitales

Manometro analogo o digital inter construidos de

presion al frente del equipo codificado de acuerdo

con el codigo americano de colores O2-verde, aire-

amarillo.

Suministro de dos (02) gases: oxigeno y aire

comprimido medicinal de red central y cilindro de

emergencia (oxigeno).

Sistema de dosificacion de gases control

electronico o control mecanico de flujo, que

garantice el funcionamiento en los lugares de

destino final.

Presion de entrada de oxigeno y aire comprimido

medicinal a 40 a 75 psi.

Monitoreo de presion de red central de: oxigeno y

aire comprimido medicinal (por medio de

manometros o visualizador digital).

Monitoreo de presion de cilindros de emergencia

de: oxigeno (por medio de mandmetros o

visualizador digital).

Suministro de oxigeno por flujo directo (flush), no

menor a 35 I/min.

Alarma de fallo de suministro de oxigeno.

Sistema que garantice una concentracion minima

entre 25% y 30% de oxigeno en la mezcla de

oxigeno

ITEM1

SESPECIFICACIONES GENERALE




Item 1

Nombre Genérico:

DENOMINACION
DEL EQUIPO

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

ESPECIFICACIONES
TECNICAS DEL BIEN
OFERTADO

MODELO
Y/O
MARCA

PAIS DE
ORIGEN

Sistema absolvedor de diéxido de carbono (co2),
capacidad minima 1kg.

Sistema de ajuste de presion limite en modo de
ventilacion manual (APL).

Seleccion de modo de ventilacion, manual (bolsa)
y automatico (ventilador).

Sistema que asegure el uso de un solo vaporizador
ala vez.

Dos (02) vaporizadores: Isofluorano,
Sevofluorano.

Vaporizadores de la misma marca que la maquina
de anestesia.

Flujo minimo de transporte de agente anestésico
de 0.3 I/min. O menos y/o

Precision menor o igual a 10% del valor fijado.

Rango de concentracion regulable segun el agente
anestésico.

Con sistema de auto compensacion de
temperatura.

Con dispositivo de llenado para cada agente
anestésico especifico (1 c/u)

Con indicador visual del nivel de llenado del
agente especifico. Visor directo en el vaporizador,
con material transparente, que permite ver el nivel

Modalidades de ventilacion: control por volumen
y control por presién (PCV).

del anestésico liquido en el vaporizador.
Ventilador neumatico / electrénico

Con programacion directa de volumen tidal: de
minimo de al menos de 20 ml o menos hasta 1400
ml 0 més.

Con programacion directa de relacion inspiracion:
exhalacion (i: e): de 1:1 a 1:3 como minimo.

Con programacion directa de limite de presion de
vias aéreas: hasta 60 cm H20 o mas.

Programacién directa de frecuencia respiratoria
hasta 60 resp/minuto o mas.

Programacion directa de PEEP hasta 20 cm H20
0 mas.

Pantalla lcd (para Maquina de Anestesia) color de
8" pulgadas minimas o mads, para monitorizar
parametros de administracion anestésica 'y
ventilacion.

Sistema de comprobacion que verifique el
funcionamiento neumatico y electrénico.

Preconfigurado o modular.

Teclado sensible al tacto o de membrana, o perilla
selectora.

Monitor de Signos Vitales:

Pantalla tipo LCD a color de 10 pulgadas o mas,
para monitorizar funciones vitales de pacientes.

Con capacidad de visualizar 03 (tres) ondas
graficas simultaneas como minimo.

Protegido contra equipos de desfibrilacion.

Electrocardiograma (ECG), con visualizacion de
frecuencia cardiaca, deteccion de desniveles STy
capacidad de seleccionar 07 derivaciones como
minimo. - Electrocardiograma de 3 y 5 derivadas,
con posibilidad de ampliar hasta 12 derivaciones,
solo con requerimiento de modulo accesorio.

- Rango de medicion: De 15 a 300 Ipm.

- Deteccion de marcapasos: Derivaciones: I, IT o
111 (Adultos).

- Deteccion de Arritmias: Bésicas y Avanzadas.

Frecuencia respiratoria a través de cable ECG
(método de impedancia).




Item 1

Nombre Genérico:

DENOMINACION
DEL EQUIPO

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

ESPECIFICACIONES
TECNICAS DEL BIEN
OFERTADO

MODELO
Y/O
MARCA

PAIS DE
ORIGEN

- Derivaciones sensoras: I, II (seleccionables por
el usuario).

- Método de medicion: Neumografia de
impedancia.

- Rango de medicion: De al menos 5 rpm
respiraciones por minuto.

Pulsioximetria (SPO2), con visualizacion de onda
pletismografica y valor digital de saturacion de
oxigeno y frecuencia de pulsaciones.

- Parametros mostrados: Saturacion (fraccion de
oxihemoglobina para la hemoglobina funcional) y
pulso (frecuencia y curva).

- Tecnologia Masimo Set, Nelcor Oximax. u otra
similar

- Método de medicion: Espectrofotometria de
absorcion.

- Rango de medicion: SpO2: de 1 a 100 %, Pulso:
de 30 a 250 Ipm. U otra similar

Presion sanguinea no invasiva (NIBP).
- Parametros mostrados: Presiones sistélica,
media y diastdlica.
- Método de medicion: Oscilométrico utilizando
deflacion gradual.
- Manual (medicién unica), Intervalo y continua
(5 minutos).
- Tiempos de intervalo; 1, 2, 2.5, 3, 5, 10, 15, 20,
25, 30, 45, 60, 120 y 240 minutos.
- Adulto (Inflado del Cuff Adulto 270 mmHg):

- Frecuencia cardiaca: De 30 a 240 lpm.

- Sistélica: De 30 a 250 mmHg.

- Media: De 20 a 230 mmHg.

- Diastolica: De 10 a 210 mmHg.
- Pediatrico (Inflado del Cuff Pediatrico 180
mmHg):

- Frecuencia cardiaca: De 30 a 240 lpm.

- Sistolica: De 30 a 170 mmHg.

- Media: De 20 a 150 mmHg.

- Diastélica: De 10 a 130 mmHg.

Temperatura, con capacidad de medir a través de
dos canales como minimo.

- Parametros mostrados: Temperaturas absoluta y
delta.

- Rango de medicion: Absoluta: de -10°C a 45°C,
Delta: de 0°C a 55°C.

- Precision: Absoluta: +0,1°C, Delta: £0,2°C.

Monitoreo de capnografia proximal

- Capnografia, Analisis de Gases Anestésicos,
reconocimiento automatico, Indicador de Medidor
MAC.

- Medicién autéonoma de gases de respiracion de
pacientes adultos y pediatricos.

- Medicion continua del CO2, N20, O2 y Gases
Anestésicos con reconocimiento automatico
(Halotano, Isofluorano, Sevofluorano,
Desfluorano).

- Frecuencia del flujo de muestreo fija no mayor a
150 ml/min. (+-20m l/min).

Concentracion alveolar minima (CAM).

Volumen tidal y volumen minuto espirado.

Presion de vias aéreas: ondas graficas.

Alarmas audiovisuales de todos los parametros
monitorizados.

Tendencias graficas y valores numéricos.

Alarma de apnea.

Con silenciador de alarmas.

Accesorios

Cuatro (04) circuitos completos para anestesia
reusables: dos (02) juegos para adultos y dos (02)
juegos pediatricos. Cada circuito esta conformado
como minimo por: corrugados, bolsa para




Item 1

Nombre Genérico:

DENOMINACION
DEL EQUIPO

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES

ESPECIFICACIONES
TECNICAS DEL BIEN
OFERTADO

MODELO
Y/O
MARCA

PAIS DE
ORIGEN

ventilacion manual segin tamafio, codo y

conector tipo "y".

Dos (02) juegos completos de mascaras
transparentes reusables para anestesia, de jebe,
anatomica y tamafios no. 0, 1,2, 3,4, 5.

Dos (02) juegos adicionales de canister para
repuesto (reusables) y cal sodada para los mismos.

Un (01) cable de paciente de tres (03) electrodos,
con su respectivo cable de extension

Un (01) cable de paciente de cinco (05) electrodos,
con su respectivo cable de extension,

REQUISITOS
GENERALES

SEGURIDAD

Un (01) sensor de capnografia adicional con
adaptador proximal,

Seis (06) brazaletes para presion no invasiva tres
(03) para adultos medio, (01) para adultos obeso y
dos (02) pediatricos; cada par con sus respectivos
tubos de conexidn.

Accesorios para la medicion de volumen tidal: si
el equipo tiene el sensor de Flujo proximal al
conector tipo "y", dos (02) juegos de la parte
reusable y Cinco (05) juegos de la parte
descartable, o un (01) juego reusable si el sensor
estd ubicado en la rama espiratoria

Dos (02) transductores de temperatura para
medicioén esofdgica/rectal.

Seis  (06) juegos de transductores para
pulsioximetria: tres (03) para adultos, dos (02)
pediatricos y uno (01) para neonatos), cada uno
con sus respectivos cables de extension.

Dos (02) mangueras: una (01) de oxigeno y una
(01) de aire comprimido medicinal, con
conectores segin norma DISS de 03 mts como
minimo.

Balon de emergencia: uno (01) de oxigeno, tipo E
de aluminio, cuyos conectores deben tener el
sistema de seguridad tipo pin index.

Unidad de aspiracion de secreciones (tipo
venturi).

Sistema de evacuacion de gases (tipo activo).

Soporte para circuito paciente y cables.

Tres (03) resucitadores manuales: uno (01) adulto,
uno (01) pediatrico y uno (01) neonatal, con dos
mascaras de diferentes tamafios cada uno.

Un (01) estabilizador de voltaje de estado solido
con linea a tierra, variacion del voltaje de salida
menor o igual a +/- 3 % y potencia superior en
25% o mas de la potencia nominal del equipo.

Dos (02) set de anestesia de lactantes y recién
nacidos a circuito abierto (kumb pediatrico).

Voltaje de alimentacion 110-120VAC, 60 hz

Requerimientos Eléctricos:

Bateria (s) recargable(s) con autonomia minima
de 4 horas.

Cumplimiento de normativa ISO 13485, en
relacion con productos sanitarios (presentar
certificacion correspondiente).

Certificaciones y Normativas:

Certificacion CE, FDA o equivalente segiin pais
de origen de los bienes (presentar certificaciones
teniendo en cuenta que no se aceptara como valida
la sola presentacion del nimero de registro en
FDA).

Manual de Usuario en espafiol en formato digital
USB o CD

Manual de servicio en espafiol (contra entrega) en
formato digital USB o CD

Garantia y certificaciones requeridas:



Item 1 Nombre Genérico: MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES
. ESPECIFICACIONES MODELO
DEII)\I&NESSICPIS N MAQUINA DE ANESTESIA 2 GASES TECNICAS DEL BIEN Y/O
OFERTADO MARCA

PAIS DE
ORIGEN

Minimo tres (3) afios de garantia en piezas y
servicios.

Mantenimientos preventivos durante el periodo de
garantia, horario y dia a convenir. Segun
recomendacion de fabrica.

Mantenimiento correctivo durante la garantia:
incluye repuestos asociados a defectos de
fabricacion: componentes internos, etc.

Servicio técnico. Piezas y mano de obra
disponible en el pais.

Carta de compromiso de la empresa indicando la
GARANTIA actualizacion de software sin costo, durante el
periodo de garantia del equipo.

Equipo nuevo NO remanufacturado
(Certificacion del fabricante)

Marca registrada

De fabricacion reciente (dos afios o menor)
respecto al tiempo de entrega (Certificacion del
fabricante)

Garantia de tiempo de NO obsolescencia de 5
afos o mayor (Certificacion del fabricante)
Tiempo de respuesta para atencidn por
desperfectos del equipo: Tres (3) dias habiles.

Modificacion No.6

Se modifica lo establecido en la - Seccion VI. Requisitos de los Bienes y Servicios Conexos
el formulario 5.3 Especificaciones Técnicas Secciéon. ftem III_TOMOGRAFQO
MULTICORTE 64 CORTES :

Se Elimina del Tubo de Rayos X, las siguientes especificaciones:

TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

Item IIT Nombre Genérico:

ESPECIFICACIONES MODELO
TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O
OFERTADO MARCA

PAIS DE
ORIGEN

DENOMINACION
DEL EQUIPO

Definiciéon:

Equipo de tomografia computada multidetector que permite la realizacion de estudios de imagen seccional de la
cabeza hasta los pies para pacientes adultos y pediatricos. Permite la realizacién de estudios angiograficos por
tomografia guia de procedimientos especiales minimamente invasivo, estudios cardiovasculares y procesamiento
de imagenes.

Descripcion:

Caracteristicas: ‘

Equipo de tomografia computarizada, con un
tiempo de rastreo helicoidal y axial en giro
completo de 360 grados a 0.4s segundos maximo,
aplicable en todas las regiones del cuerpo.

De 64 cortes

Gantry:

1. Angulacion de -30 a+30 grados o mayor.

2. Apertura de 70 cm o mayor.

ITEM1

ESPECIFICACIONES
GENERALES




Item IIT Nombre Genérico: TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

ESPECIFICACIONES MODELO

DEDN&NESSICPI (()) N TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O IE)IEIIS(}]});EN
OFERTADO MARCA

Maéximo tiempo de escaneo continuo en espiral: 97
segundos 0 mas.

Maximo volumen de escaneo contintio en espiral:
150 cm. 0 més.

Campo de vision de escaneo minimo: 25 c¢cm o
menos.

Campo de vision de escaneo maximo: 50 cm o
mas.

Grosor del corte para el escaneo simultaneo de 64
cortes: 0.625mm o menor.

Capacidad de inclinar el gantry desde la consola
del operador y desde ambos lados del gantry.
Luces de alineamiento laser en tres ejes.

Intercom paciente-operador, capaz de grabar,
micréfono incluido

Monitoreo de medios de contraste en tiempo real
para sincronizar el inicio del estudio.

Sistema de sincronismo cardiaco (ECG-Triggered
o gated) y sus accesorios para examenes
cardiovasculares

Mesa del Paciente:

Control en el gantry y en la consola del operador.
Altura variable.

Altura minima de la mesa de 58 cm o menos.
Rango escaneable de 150 cm 0 mas.

Con exactitud de movimiento mas o menos 0.25
mm

Carga minima: 180 kg o mas

Tubo de rayos X:

Con capacidad de almacenamiento de calor en el
anodo de 7.5 MHU o mayor.

Con capacidad de almacenamiento de calor en el
anodo de 3.5 MHU o Mayor con reconstruccion
iterativa.

Tasa de disipacion de calor del anodo de 1,000
kHU por minuto o mas.

Con un espesor de corte menor o igual a 0.75 mm
x 64 cortes en helicoidal.

Reconstruccion de imagenes en tiempo real de 60
imagenes (0 mayor) por segundo.

Resolucion espacial con un minimo de 15 Ip/cm o
mayor a 0% MTF

Generador de Rayos x

Potencia de 60 kW o mayor.

Salida de voltage minimo de 80 kvp o menos.
Salida de voltaje maxima de 130 kvp o mas.
Salida de corriente minima (con 120kv) de 30 mA
0 menos.

Salida de corriente maxima (con 120Kv) de 500
mA o mds.

Caracteristicas del Detector:

Detector de estado solido.

Numero total total elementos de deteccion: mayor
o igual a 40.000

Cobertura de deteccion eje Z mayor o igual a 40
mm.




Item IIT Nombre Genérico: TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

ESPECIFICACIONES MODELO

DEDN&NEgSICPI (()) N TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O IE)IEIIS(}]});EN
OFERTADO MARCA

Resolucién espacial de alto contraste en el plano
axial (X-Y) @ 0% MTEF: 17 lp/cm o mas.
Resolucién espacial de alto contraste @ 50%
MTE: 8 Ip/cm minimo.

Resolucién espacial de bajo contraste 5 mm 6
menor al 0.3% de contraste y 30 mGy o menor,
grosor de corte de 10 mm o menor, con el uso de
unas fantomas de 20 cm.

Ruido de 0.32% o menos a 30 mGy 6 menos.
Estacion de adquis 8

Dos (2) monitores a color de 19 “o mayor, matriz
de despliegue de resolucion 1280 x 1024 o mayor.
Capacidad de almacenaje de imagenes en disco
duro de 1Tb o mayor.

Procesadores de 64 bit doble nticleo a 2GHz o
mejor.

Tarjeta grafica de altas prestaciones con memoria
de 4GB o mas.

Memoria RAM de 16.0 GB o mas

Protocolos para pediatria.

Software para modulacién y ahorro de dosis en
tiempo real.

Seguimiento automatico del bolo.
Reconstruccion  de  conjunto  de  cortes
tridimensional o 3D.

Visualizacion de 4D en multiples fases
Reconstruccion de imagen MPR en tiempo real.
Reconstruccion de imagen MIP.

Procesador multi-tareas capaz de escanear,
reconstruir, transmitir e imprimir paralelamente.
Estudios de calcificacion coronaria (cardiac
scoring) que presente resultados en puntaje (score)
de Agatston y volumétrico.

Estudios cardiacos funcionales. Determinacion de
parametros funcionales como volumen final
sistolico y diastolico, fraccion de eyeccion, gasto
cardiaco, indice cardiaco, como minimo.
Segmentacion automatica o interactiva de
contornos Ventricular y Miocardio; cuantificacién
del espesor del Miocardio y su masa; Evaluacion
dinamica.

Estudio de andlisis de lesiones vasculares.
Segmentacion de los vasos de forma manual y
semiautomatica; cuantificacion de estenosis.
Cuantificacion manual y automatica de las
lesiones.

Programa de Evaluacién de Nodulos Pulmonares
- aplicacion dedicada a la evaluacion de nodulos
pulmonares.  Segmentaciéon de  nddulos.
Visualizacion del volumen, valor promedio y
diametro promedio del noédulo. Comparacion
entre estudios hechos al mismo paciente para
evaluar la evolucion.

Programa de colonoscopia virtual para analisis y
localizacion de lesiones

Endoscopia virtual.

Capacidad para almacenar 250,000 imagenes o
mas no comprimidas en matriz de 512 x 512
Quemador de CD o DVD para alta produccion (30
paciente o mas) integrado o externo.




Item IIT Nombre Genérico: TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

ESPECIFICACIONES MODELO

DEDN&NESSIC; (()) N TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O IE)ITIIIS(}]I)EEN
OFERTADO MARCA

DICOM media (Viewer o removible), print,
query/retrieve, storage y worklist.
Reconstruccion  de  conjunto  de  cortes
tridimensionales volumen rendering.

Medidas para distancia, angulos, histograma,
numero TC y calculos de volumen.

Rotacion de imagen.

Adici6n y sustraccion entre imagenes.

Con despliegue de miltiples ROI (region de
interés).

Zoom de 4x 0 mas y PAN.

Colorizacion de tejidos.

Creacién de imagenes 3D y sombreado de
superficie.

Despliegue en movimiento de imagen 3D
Angiografia de tomografia computarizada (CTA)
o Proyeccion de intensidad méaxima y minima
(MIP).

Reconstruccion multiplanar (MPR) en planos
oblicuos, curvos y arbitrarios.

Funcion de optimizacion de dosis con indicador
de dosis.

Matriz de reconstruccion de 512 x 512 o mayor.
Matriz de despliegue de 512 x 512 y 1,024 x
1,024.

Reconstruccion y despliegue en tiempo real.
Rango de adquisicién de nimero de CT y rango
de despliegue de -1,000 0 menos a + 3,000 o mas.
Tiempo de reconstruccion por imagen: 0.1
segundos 6 menos.

Que se puedan exportar las imagenes estaticas en
formato JPEG o TIFF o BMP y las imagenes
dindmicas en formato AVI o MPEG4

Instalacion por personal especializado con
mantenimiento preventivo

Accesorios

Juego de fantomas para control de calidad
Accesorios para posicionamiento de estudios
tomograficos pediatricos.

Soporte craneal.

Soporte para estudios coronales de craneo.
Extension para la camilla.

Bandas de amarre.

Colchoneta

Fantom que permitan evaluar el equipo en todos
los campos y verificar los controles de calidad,
aditamentos para pacientes pediatricos

Jeringas para el inyector: deben ser cincuenta (50)
unidades

Inyector de medio de contraste para tomografia
computarizada para aplicaciones generales o
inyector de medio de contraste para tomografia
computarizada de doble jeringa en aplicaciones
generales. Debe ser de doble cabezal

Inyector debe permitir conexion con el tomégrafo
para uso simultaneo en procedimientos.

Debe permitir seleccién de tamafio de jeringa.
Pantalla LCD o LED para visualizacién de la
cantidad de contraste a suministrar.

Funcién de autollenado.




Item IIT Nombre Genérico: TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

. ESPECIFICACIONES MODELO .
DEDN&NESSIC; (()) N TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O l())‘;IISG]})EEN
OFERTADO MARCA

Con limite de presion programable para
seguridad.
Configurable tasa de flujo y volumen.
Seleccionable duracion y volumen
Con Monitor para manejo desde la sala de
comandos del tomografo.
Conexion eléctrica: preferentemente a 120 VCA +
10%, 60 HZ, 1 Fase.
Se debe considerar instalacién de equipo en sala
de comandos y sala de Tomografo.
Medio de contraste: los frascos deben ser en
presentacion dentro del rango de 250 a 300 mg
I/ml al menos cinco (05) unidades
Cien (100) Pelicula para impresora 14 x 17.
Cien (100) Discos CD-R o DVD.
Impresora seca de Placas de Tecnologia Laser o
Térmica con formato 14 x 17” o mayor para
impresion de imagenes de tomografia.
Con capacidad de procesamiento de no menos de
50 peliculas por hora.
El tamafio del pixel no mayor a 90 pm.
Con procesamiento digital de 12 bits y con una
capacidad de almacenamiento de 1 Gb o mayor.
La densidad de la pelicula se debe ajustar
automaticamente.
Conexion eléctrica: preferentemente a 120 VCA +
10%, 60 HZ, 1 Fase.
Se debe considerar instalacion de equipo.
UPS true-online de doble conversiéon con
capacidad de 20% mayor al consumo del equipo
para proteccion de todo el sistema (Gantry,
sistema de computacion, consola del operador,
consola de trabajo) para garantizar la seguridad de
los equipos durante las interrupciones imprevistas
de energia.

Transformador seco de voltaje de 208 VAC a 480
VAC trifasico con cinco (05) etapas de
aproximadamente un 1%

Requerimientos Eléctricos:
rrouSITOS | Yol bt et o e i
GENERALES >

Certificaciones y Normativas:

Cumplimiento de normativa ISO 13485, en
relacion a productos sanitarios (presentar
certificacion correspondiente).

Certificacion vigentes CE, FDA o equivalente
segun pais de origen de los bienes (presentar

SEGURIDAD certiﬁcz?ciones terrli.endo en cuenta que. 'no se
aceptara como valida la sola presentacion del
numero de registro en FDA).

Manual de Usuario en espafiol en formato digital
USB o CD

Manual de servicio en espafiol (contra entrega) en
formato digital USB o CD

Garantia y certificaciones requeridas:




Item IIT Nombre Genérico: TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES

ESPECIFICACIONES MODELO

DEDN&NESSIC; (()) N TOMOGRAFO MULTICORTE 64 CORTES TECNICAS DEL BIEN Y/O IE)ITIIIS(}]I)EEN
OFERTADO MARCA

Minimo tres (3) afios de garantia en piezas y
servicios en sitio, incluyendo el reemplazo del
tubo dentro de este periodo.

Mantenimientos preventivos durante el periodo de
garantia, horario y dia a convenir. Segun
recomendacion de fabrica.

Mantenimiento correctivo durante la garantia:
incluye repuestos asociados a defectos de
fabricacion: componentes internos, etc.

Servicio técnico. Piezas y mano de obra
disponible en el pais.

Carta de compromiso de la empresa indicando la
actualizacion de software sin costo, durante el
periodo de garantia del equipo.

Equipo nuevo NO remanufacturado
(Certificacion del fabricante)

Marca registrada

De fabricacion reciente (dos afios o menor)
respecto al tiempo de entrega (Certificacion del
fabricante)

Garantia de tiempo de NO obsolescencia de 5
afios 0 mayor (Certificacion del fabricante)
Tiempo de respuesta para atencidn por
desperfectos del equipo: Tres (3) dias.

GARANTIA




Modificacion No.7

Ver formularios modificado en link
https://drive.google.com/drive/folders/1zf121.4 STvKW2cSS7McQWTnilnUFflxb?usp=sharing

1. Se modifica lo establecido en la Seccion III. Criterios de Evaluacion y Calificacion 5-
Calificacion del Oferente (IAO 38) se agrega el termino Aplica

Modificacion No.8

Se modifica lo establecido en la - Seccion II1. Criterios de Evaluacion y Calificacion, (DDL),
la IAO. 34 (c). Disponibilidad en el Pais del Comprador de repuestos y servicios posteriores
a la venta para los equipos ofrecidos en la Oferta: Para que en lo adelante se lea

» Cada oferente debe presentar el kit de mantenimiento basico establecido por el fabricante
en cada equipo ofertado, donde desglose el costo por partida y el monto total, incluidos
en su oferta como plan de mantenimiento durante la garantia. También debe estar
disponible para efecto de post garantia, servicios contratados o extension de la misma en
el stock del suplidor.

» Solamente a los fines de la evaluacion, se sumara al precio de la Oferta un monto
equivalente a lo que le costaria al Comprador el establecimiento de instalaciones de
servicio y existencias de repuestos minimas si la cotizacion se realizara por separado.


https://drive.google.com/drive/folders/1zfJ2L4_STvKW2cSS7McQWTni1nUFflxb?usp=sharing

Preguntas y Respuestas

SOLICITUD DE OFERTAS (SDO)

Pregunta No. 01:

En referencia a la Licitacion Publica Internacional SDO No B-LPI 02-2021 PAFGSS
“Adquisicion de Equipos Médicos para el Fortalecimiento de los Servicios
Hospitalarios”, de acuerdo con la IAO 34.2 (a), con la presente necesitamos aclarar
si esta licitacion prevé la adjudicacion de un lote unico o de los articulos separados.

Respuesta No. 01:

De acuerdo con la Seccion II. Datos de la Licitacion (DDL), instrucciones a los
oferentes (IAO), 34.2 “La evaluacion se hara por ITEM. Las Ofertas seran
evaluadas por ITEM y el Contrato comprendera los ITEMS adjudicados al
Oferente seleccionado.”

Pregunta No. 02:

En el listado de los Documentos de la Oferta que se deben entregar, detallados en la
Pagina 42, no se menciona el formulario 2.4 de Servicios Conexos. Por favor
confirmar si es necesario incluir este Formulario.

Respuesta No. 02:

Si, es necesario incluirlo, se han adicionado a la lista detallada de Documentos de la
Oferta. Los formularios estan incluidos en la Seccion VI. Requisitos de los Bienes y
Servicios Conexos. Ver Enmienda No. 1 Modificacion 2

Pregunta No. 03:

En el listado de los Documentos de la Oferta que se deben entregar, detallados en la
Pagina 42, no se menciona el formulario 5.2 de Servicios Conexos y Cronograma de
Cumplimiento. Por favor confirmar si es necesario incluir este Formulario.

Respuesta No. 03:

Si, es necesario incluirlo, se han adicionado a la lista detallada de Documentos de la
Oferta. Los formularios estan incluidos en la Seccion VI. Requisitos de los Bienes y
Servicios Conexos. Ver Enmienda No. 1 Modificaciéon 2.

Pregunta No. 04:

Para las Maquinas de Anestesia, en el Formulario 5.1 se establecen 90 dias como
plazo limite de entrega, y en el Formulario 5.2 se establecen 180 dias para el
cumplimiento de los Servicios. Por favor aclarar si los dias se acumulan (90+180), o
ambas cantidades se cuentan desde la misma fecha.

Respuesta No. 04:
No se suman, ambos plazos se cuentan a partir del inicio del contrato.

Pregunta No. 05:




En la pagina 48, numeral IAO 34.2 (a) se establece que "La evaluacion se hara por
ITEM. las Ofertas seran evaluadas por articulos y el Contrato comprendera los
articulos adjudicados al Oferente seleccionado", sin embargo, en la pagina 52, IAO
3.2. indica que No Aplica Contratos Multiples, lo cual sugiere que se haria un solo
contrato por los 3 ITEMS. Por favor aclarar si la adjudicacion serd por items
separados, o por los tres items en conjunto.

Respuesta No. 05:

De acuerdo con expresado en la respuesta a la pregunta 1, la adjudicacion serd por
items.

Pregunta No. 06:

En el listado de los Documentos de la Oferta que se deben entregar, detallados en la
Pagina 42, se solicita una certificacion de "Linea de Crédito Comercial o Bancaria...".
Dado que normalmente se cuenta con ambas lineas de crédito, se pueden sumar
(Comercial y Bancarias) para certificar la informacion que cobertura de 30% o mas
del monto adjudicable?

Respuesta No. 06:

De acuerdo con lo indicado en el numeral 5 de la Seccion II1. Criterios de Evaluacion
y Calificacion, se requiere “Linea de crédito comercial o bancaria por al menos 30%
del valor de la adjudicacion. Las certificaciones de crédito deberan indicar el monto
aprobado, consumido y disponible, de la misma.”

Visto lo anterior, no se suman las lineas de crédito. La documentacién presentada
debe solventar la linea de crédito comercial o bancaria.

Pregunta No. 07:

Por medio de la presente nos dirigimos a Ud. respetuosamente para solicitar la
revision de los tiempos estipulados en los Cronogramas de Entregas y Cumplimiento,
detallados en los Formularios 5.1 (Lista de Bienes y Cronograma de Entregas) y 5.2
(Lista de Servicios Conexos y Cronograma de Cumplimiento) para su posible
modificacion. La argumentacion que sustenta nuestra solicitud se resume en tres
puntos:

La situacion actual, ampliamente conocida, de la falla global en el suministro de
circuitos integrados y otras partes eléctricas y de materiales especiales, los cuales son
parte indispensable en la fabricacion de los tres items incluidos en el proceso de
Licitacion.

La logistica internacional de transportes también estd seriamente afectada por la falta
de contenedores y la reducida disponibilidad de cupo en los transportes, lo cual
podria sumar semanas a los tiempos de entrega normales.

La inversion que el Estado Dominicano y el BID estan realizando es grande, y las
tecnologias que estdn adquiriendo se espera que duren 3 afos con cobertura total,
pero al menos otros 3-5 afnos de vida util en buen estado de funcionamiento. Unas
pocas semanas de diferencia en el tiempo de entrega les permitird escoger entre mas
y mejores competidores y sus ofertas técnicas y economicas.



En cuanto a los tiempos actuales, esta Licitacion establece dos etapas separadas con
sus limites de tiempo detallados en los Formularios 5.1 y 5.2, como sigue:

. 5.2 Fechas .
5.1 Tiempo Tiempo
ITEM limite de ﬁnales.de. Total
entrega (dias) | cumplimiento (dias)
de los
Servicios
(dias)

ltem 1: Maqui Anestesi
d:nzlGasesquma de Anestesia %0 120 70
ltem11: A rtopédi
Vzr;lcular rco en C Ortopédico 90 120 70
Item 111: Tomografo
Multicorte, 64cortes 180 180 360

Estos plazos, tomando en cuenta los argumentos planteados, son cortos para la
primera etapa (5.1), pero largos para la segunda etapa (5.2).

Se sugiere entonces publicar una enmienda que modifique el tiempo de la primera
etapa a un valor mas razonable, pero manteniendo igual el tiempo total, de la
siguiente manera:

5.1 Tiempo 5-2 Fechas Tiempo
ITEM limite de ﬁnales.de. Total
entrega (dias) | cumplimiento (dias)
de los
Servicios
(dias)
Item 1: Maquina de
Anestesia de 2 Gases 240 30 270
Item 11: Arco en C
OrtopédicoVascular 240 30 270
Item 111: Tomografo
Multicorte, 64 330 30 360
cortes

Este esquema agrega flexibilidad en el proceso de importacidn, transporte interno,
almacenaje, entregas en los destinos finales, y posterior instalacion, optimizando
también los costos de almacenaje de los productos durante la adecuacion de las areas
de instalacion por parte del Comprador.

Esperando contar con su comprension y acogida a nuestra solicitud,

Respuesta No. 07:

De acuerdo con lo establecido en la Seccion VI. Requisitos de los Bienes y Servicios
Conexos, el plazo maximo para el cumplimiento de los servicios de suministro,
entrega, puesta en funcionamiento y entrenamiento del personal de los tres items, es
de 180 (ciento ochenta) dias calendario maximo, otorgandose un plazo de hasta 90
(noventa) dias para la entrega de los items 1 y 2. En atencion a su inquietud; se amplia
el plazo méximo de entrega de los items 1 y 2 a los 180 (ciento ochenta dias) maximo.
Ver enmienda No.1, modificacion No.3.




> Pregunta No. 08:
Seccion VIII, pagina 127, referencia: Pago de Bienes Importados, duda: Pagos
parciales después de la Recepcion definitiva de los bienes.
Queda claramente establecido que se podran hacer pagos parciales de hasta el 40%
del precio del contrato para los items con "Recepcion Provisional de los Bienes", sin
embargo, no se establece si se haran pagos parciales a las cantidades parciales de
items que ya tengan "Recepcion definitiva de los Bienes" debidamente
documentados.
Por ejemplo, recibir el pago de 12 de los 29 Arco en C, si estas 12 unidades ya tienen
la "Recepcion Definitiva". Pagos parciales serian de gran ayuda para manejar mejor
los Flujos de Caja del Proveedor, asi como para reducir los costos financieros.

> Respuesta No. 08:

De acuerdo con lo establecido en la Seccion VIII, Condiciones Especiales de Contrato
(CEC), CGC 16.1, el pago por la Recepcion definitiva de los Bienes y Servicios
Conexos se realizara de la siguiente manera: “El cincuenta por ciento (50%) restante
del Precio del Contrato se pagard al Proveedor dentro de los treinta (30) dias
siguientes a la fecha del certificado definitivo de aceptacion conforme de los bienes
y los servicios conexos (Recepcion e instalacion, conforme), emitido por el
Comprador y contra presentacion de una solicitud de pago acompafiada del
certificado de recepcion definitiva y factura con valor fiscal gubernamental (NCF).”
Este ultimo pago se realizara tras la recepcion definitiva de la totalidad de los bienes
contratados.

» Pregunta No. 09:

Seccion VIII, pagina 127, referencia: Pago de Bienes Importados, duda sobre:
Distribucién porcentual de los pagos. Se pide considerar la modificacion de los
porcentajes para ayudar a reducir el costo financiero de las propuestas y el Flujo de
Caja de los Proveedores. La distribucion propuesta es de: 30% de Anticipo (condicion
standard de los procesos Licitatorios de la Republica Dominicana); 40% contra
Recepcion Provisional de los Bienes: y 30% contra Recepcion definitiva de los
Bienes.

> Respuesta No. 09:
Se mantiene lo estipulado en la Seccion VIII. Condiciones Especiales de Contrato
(CEC), CGC 16.1.

> Pregunta No. 10:

Seccion VIII, pagina 129, referencia: Liquidacion por dafios y perjuicios, duda:
Porcentaje semanal de compensacion econdmica. Se establece una penalidad de 3%
semanal por demoras o faltas parciales o totales en las entregas o prestacion de los
servicios conexos, asi como también se establece una Garantia de Cumplimiento del
10% del monto del contrato. Esto podria duplicar las penalidades, por lo que se
solicita: a) Valorar reducir la penalidad semanal al 1%; b) establecer un maximo de
penalidad; y c) aclarar la duplicidad de la penalidad.



Respuesta No. 10:

Los conceptos de dafios y perjuicios y Garantia de cumplimientos son diferentes, la
garantia de cumplimiento no es una penalidad.

Segun lo establecido en el Pliego de Condiciones, se contemplan penalidades para las
partes en el caso de incumplimiento en los pagos o en las entregas, tal y como se cita
en la CGC 16.5 y en la CGC 27.1, respectivamente.

Se acepta la propuesta de ajustar la penalidad y el maximo para la misma. Ver
Enmienda No. 1, modificacion 4.

Pregunta No. 11:

Deseamos conocer si necesariamente tenemos que presentar un documento que
indique que el oferente es Distribuidor Exclusivo del Fabricante, de los bienes o
insumo.

Respuesta No. 11:

De acuerdo con lo establecido en la Seccion II. Datos de la Licitacion (DDL)IAO
11.1 (j), debe presentarse la autorizacion del fabricante para distribucion y servicios.

De acuerdo con lo establecido en la Seccion II. Datos de la Licitacion (DDL)IAO 17.
Documentos que establecen la Elegibilidad y las Calificaciones del Oferente en IAO
17.2 (a) si se requiere en los DDL, el Oferente que no fabrica ni produce los Bienes
que propone proveer debera presentar una autorizacion del fabricante utilizando el
formulario incluido en la Seccion V, “Formularios de la Oferta”, para demostrar que
ha sido debidamente autorizado por el fabricante o productor de los Bienes para
suministrarlos en el Pais del Comprador.

Pregunta No. 12:
Favor de indicar si al requerir la Autorizacion del Fabricante, debe ser distribuidor
Exclusivo o no.

Respuesta No. 12:
No se requiere que sea de distribuidor exclusivo. Si debe de disponer la certificacion
del fabricante para su distribucion y servicios.

Pregunta No. 13:

Un fabricante nos escribe que desea conocer si puede cotizarle a més de un suplidor
en R.D., a los que les vende frecuentemente sin ser Distribuidores Autorizados o
Exclusivos.

Respuesta No. 13:
Todos los oferentes deben estar autorizados por fabricante para distribucion y
servicios.

Pregunta No. 14:
Si el fabricante o el distribuidor autorizado local desea financiar la operaciéon a un
oferente, que documento debe presentar a ustedes.

Respuesta No. 14:




En la Seccion II. Datos de la Licitacion (DDL), IAO 11.1 (j) se establece la
documentacion que debe presentar cualquier licitante en el marco de esta licitacion.

Pregunta No. 15:

Si el oferente tiene capacidad econdmica para financiar la operacidon, es necesario
presentar los documentos bancarios de linea de crédito, segiin el numeral (11.1(J) X
iii).

Respuesta No. 15:

Si, debe presentar tal como enuncia la respuesta de la pregunta no.6.




Preguntas y Respuestas

ESPECIFICACIONES TECNICAS

» Pregunta No.01:

Se solicita que la Maquina de Anestesia tenga ““... al menos 4 contactos (tomacorrientes
120VACIJ eléctricos".

Esta especificacion excluye a la mayoria de los fabricantes, que  tienen hasta 3
tomacorrientes. Se___ solicita cambiar la especificacion a 3 0 mas tomacorrientes

> Respuesta No. 02: El valor de 4 tomacorrientes es referencial, la opcion de aceptar
3, no es inconveniente para la adquisicion del bien. Se acepta la sugerencia. Ver
enmienda No.1 modificacion 5.

» Pregunta No.03:
Se solicita "Presion de entrada de oxigeno y aire comprimido medicinal entre 40 y 75 PSI".

La Presion estandar que se maneja en el suministro de 02 y aire es 50 PSI. El limite inferior
de 40 excluye equipos que pueden cumplir bien con la necesidad. Se solicita modificar el
rango a: ""de 45 PSI o menos

> Respuesta No. 03: 45 PSI esta dentro de los parametros de aceptacion porcentuales
considerados para la adquisicion del bien.

» Pregunta No. 04:
Para el Vaporizador se solicita que tenga "precision menor o igual al 10% del valor fijado".

Solicitar 10% parece un error porque esa precision es muy baja. Se sugiere que sea 1%
0 menos.

> Respuesta No. 04: Nos apegamos al contenido de la ficha técnica del documento de
licitacion.

» Pregunta No. 05:

Para la pantalla del Ventilador (en la Maquina de Anestesia) se solicita que tenga 8 pulgadas
0 mas.

Ese tamafio es muy pequeio para lacantidad de informacion que se requiere presentar.
Se sugiere aumentar el tamaiio de la pantalla del ventilador a 15 pulgadas o mas 1
sensible al tacto para el manejo de los parametros ventilatorios.

> Respuesta No. 05: Asradecemos su sugerencia, 8§ pulgadas es el minimo por lo que
15 pulgadas se aceptan como valida.




> Pregunta No. 06:
Para la pantalla del monitor de Signos Vitales se solicita que tenga "10 pulgadas o mas".

Ese tamafio es muy pequeio para la cantidad de informacidén que se requiere presentar. Se
sugiere aumentar el tamaiio de la pantalla del Monitor a 15 pulgadas o0 mas, sensible al
tacto para el manejo de los parametros de monitoreo.

> Respuesta No. 06: Asradecemos su sugerencia, 10 pulgadas es el minimo por lo que
15 pulgadas se aceptan como valida.

» Pregunta No. 07:

Sobre las mediciones  del Electrocardiograma y el pulsodel paciente, se solicita
un rango de 15 a 300 Ipm.

El rango solicitado es muy amplio y excluye a varios fabricantes. Se solicita cambiarlo a
'"20 a 300lpm.m con un rango de error de +- 5% 0+-Slpm"

> Respuesta No. 07: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento licitado. Si el rango es muy amplio incluve mas
oportunidades de participacion en vez de reducirla, como se sugiere.

> Pregunta No. 08:

Para la medicion de la frecuencia respiratoria del paciente, se solicita un rango de "O a 155
respiraciones por minuto".

El valor cero es anti fisiologico (paciente fallecido), por lo que se solicita cambiar el rango
a valores de 4 a 120 rpm para Adulto/Pediitrico v 4 a 180 en neonatos.

> Respuesta No. 08: Acertada su observacion, se tomara en cuenta al menos 5 rpm
como minimo. Sin duda se debio a un error de digitalizacion. Ver enmienda No.
Modificacion No.5

» Pregunta No.09:

Para la Oximetria se solicitan tecnologias "Masimo Set, Nelcor Oximax, u otra similar'.

La Tecnologia Masimo es la que tiene mas desarrollo e investigacion en pacientes neonatos
(los més delicados), ademas de ser ampliamente utilizada por los fabricantes de equipos de
monitoreo. Se sugiere restringir la especificacion exclusivamente a tecnologia Masimo
para garantizar la mejor calidad en pacientes neonatos.

> Respuesta No. 09: Como una forma de optimizar los recursos vy ya que, estos equipos
van dirigidos a centros con distintos niveles de especializacion, no podemos
restringirnos al uso exclusivo de pacientes neonatales, v menos bajo ese nivel

especificado.

» Pregunta No.10:
Para la Oximetria se solicita un "Rango de medicion de pulso de 30 a 250 Ipm".
Ese rango excluye a muchos fabricantes. Se solicita cambiarlo a ''30 o menos a 240 0 mas"

> Respuesta No. 10: No considerariamos tal diferencia en el tope del rango, como un
obstaculo para la adquisicion del bien, sin embargo, de 30 a 250 es un rango
promedio de las marcas del mercado.




» Pregunta No.11:

Para la Presion Sanguinea no invasiva (NIBP), se piden 14 Tiempos de Intervalo diferentes
con valores especificos 1, 2, 2.5, 3, 5, 10, 15, 20, 25, 30, 45, 60 120 y 240 minutos.

Esa combinacion de valores de intervalos es exclusiva de una marca comercial. Se solicita
cambiar la especificacion a '"12 o mas_intervalos diferentes, desde 1 minuto _en
adelante"

> Respuesta No. 11: Agradecemos su sugerencia. L.os rangos incluidos en las
especificaciones técnicas del documento de licitacion son de uso comun entre las
diferentes marcas.

» Pregunta No.12:
Para las mediciones de temperatura, se solicita que muestre "temperatura absoluta y delta"

La medicion Delta no es relevante en cirugia cuando ademas se muestran simultdneamente
las dos temperaturas registradas. Se solicita eliminar la temperatura Delta de la
especificacion.

> Respuesta No. 12: Gracias por sus recomendaciones. Nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.13:

Para las mediciones de temperatura, se solicita un rango entre"-5 a +50 grados".

Ambos extremos son anti fisioldgicos en cirugia, por lo que se solicita se cambie a valores
razonables de +10 a +45 grados.

> Respuesta No. 13: De acuerdo con su observacion, se tomara en cuenta el rango
propuesto de 10 a 45 srados Celsius. Ver Enmienda No.1 modificacion No.5.

> Pregunta No.14:

Entre los Accesorios solicitados se menciona "Sistema de evacuacion de gases (tipo activo)".
Esto no es un accesorio, sino una caracteristica de la Maquina de Anestesia, por
tanto, debe estar en la seccion de Caracteristicas Generales. Por otro lado, un Sistema Activo
de Evacuacion de Gases debe ser compatible con los pardmetros del compresor de vacio en
cuanto a flujo y presion de vacio, por lo que esos valores se deben proveer. Se sugiere
"conexion tipo DISS EVAC, flujo entre 25 y 30 1/min y presion de 305 mmHg, con
presion minima de 12inHg". La alternativa es un Sistema de Evacuacion de Gases Pasivo,
necesario en aquellos quirdéfanos que no tienen un compresor de vacio dedicado a la
extraccion de gases anestésicos de desecho.

> Respuesta No. 14: Agradecemos su observacion, por el momento nos apegamos al
contenido de la ficha técnica del documento de licitacion. Debido a que el sistema
puede ser integrado o externos, lo consideramos como accesorio v dependera de la
tecnologia del fabricante, sin exclusion. L.os centros cuentan con sistemas de vacio

ajustable.




> Pregsunta No.15

Entre los Requerimientos Eléctricos se solicita "Bateria recargable/e con autonomia minima
de 4 horas".

Esta especificacion es desproporcionada. Regularmente un Quiréfano tiene soporte de

energia con Planta Eléctrica, por lo que la duracion de la bateria de la Maquina de Anestesia

normalmente es de 60-90 minutos. Se solicita ajustar la especificacion a 90

minutos.

> Respuesta No. 15: Agradecemos su observacién, sin embargo, nos apegamos al
contenido de la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.16
Sobre el Ventilador Neumatico / Electronico, se solicita que tenga "programacion directa de
volumen tidal: de 50 ml o menos hasta 1400 ml o mas.".

El rango inferior de 50ml no es compatible para uso en neonatos, lo cual parece un error
porque se pide que la Maquina de Anestesia sea usada en neonatos. Ese rango inferior debe
ser ampliado al menos a 20ml, por lo que se solicita cambiar el rango a: ""de 20ml 0 menos
1400 ml 0 mas''. Se agrega Tabla de Volumen Corriente por Edad que ilustralo solicitado

Tabla, Volumen comente empleado segun I1edad (MarraroG)(13)

Edad Volumen Corrientes
Prematuros 5-10 mi

Recién nacidos a término 20-30 mi
Lactantes hasta 6 meses 40-50ml

De 6 meses a 1ano 70-90mi

De 1a 3 anos 110-120 mi

De 3 a 6 aftos 250-300 mi

Adultos 500-800 mi

> Respuesta No. 16: Agradecemos su valida observacion. Se tomara en cuenta un
valor minimo de al menos 20 ml. Ver enmienda No.1 modificacion No.5

» Pregunta No.17

Se observa que entre las caracteristicas del Monitor de Signos Vitales no se incluye la
Presion Invasiva,

La Presion Invasiva es necesaria en la monitorizacion de cirugias cardiopulmonares,
grandes cirugias vasculares, toraxicas, abdominales y neurologicas, por lo que se sugiere
incluir entre las especificaciones del Monitor: '"Presion invasiva dos (2) canales con
rango de -40 a 320 mmHq y medicion de valor de PPV"

> Respuesta No. 17: Agradecemos su sugerencia; pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No. 18

El monitoreo de gases respiratorios y anestésicos es mandatorio, y regularmente se realiza en
el monitor de signos vitales. Presentar esos valores en la pantalla del ventilador permite
integrar en un solo lugar todo el monitoreo de variables respiratorias.




Se sugiere solicitar que las variables de C02, N20, 02 v Gases Anestésicos con
reconocimiento automatico (Halotano, Isofluorano, Sevofluorano, Desfluorano) sean
presentadas en la misma pantalla del Ventilador.

> Respuesta No. 18: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No. 19:
Se observa que no se incluye el monitoreo de la profundidad anestésica, lo cual permite al
anestesiologo tener un mejor control del procedimiento al mantener el paciente monitoreado
en una profundidad anestésica adecuada, ahorrando agentes anestésicos y evitando que el
paciente se despierte y sienta dolor durante la cirugia.

e sugiere agregar: "Monitoreo de la profundidad ane

> Respuesta No. 19: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.20:

Se observa que no se incluye el monitoreo de la Transmision Neuromuscular, una tecnologia
que permite al anestesiologo monitorear el nivel de bloqueo neuromuscular durante el
proceso quirargico, aportando control v seguridad durante la intervencion.

Se sugiere incluir '"'Monitoreo de la Transmision Neuromuscular mediante modulo
NMT

> Respuesta No. 20: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.21

En las especificaciones del Vaporizador se solicita que éstos sean de la misma marca que la
Maiquina de Anestesia, pero no se solicita lo mismo para el Monitor de Signos Vitales. Igualar
la marca entre el Monitor y la Maquina de Anestesia asegura que la presentacion de todas las
variables y parametros sea homogénea y complementaria.

Se pide solicitar que el Monitor de Signos Vitales debe ser de la misma marca que la
Maquina de Anestesia

> Respuesta No. 21: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.22

Se solicita "Mandmetro andlogo o digital inter construidos de presion al frente del equipo
codificado de acuerdo con el cédigo americano de colores 02-verde, aire-amarillo".
Normalmente, los mandémetros digitales inter construidos indican valores de presion, e
indicador del tipo de Gas, en pantalla del Ventilador, permitiendo emitir alarmas
instantaneamente en caso de presiones fuera de rango. Las indicaciones de color se cumplen
para las conexiones fisicas de las mangueras de cada tipo de gas utilizado




Simplificar la especificaciona '"'Manometro analogo 0 digital inter
construidos de presion al frente del equipo"

> Respuesta No. 22: Asradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.23

Para el Ventilador Neumatico/electronico, se solicita: "Modalidades de ventilacion: control
por volumen y control por presion (PCV)". No se mencionan Modos Espontaneos,
actualmente recomendados para un despertar del paciente mas eficiente y seguro. Incluir
los _Modos Espontaneos '""SIMV-VC. SIMV-PC Presion soporte (con
capacidad __de conmutar a SIMV en caso de no haber esfuerzos inspiratorios del

paciente "

Respuesta No. 23: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.24

Entre las especificaciones no se menciona la Espirometria, funcién que permite evaluar la

mecanica pulmonar del paciente a lo largo de la cirugia, y detectar pequefias fugas (de vital

importancia en ventilacion neonatal). Se sugiere incluir la siguiente especificacién: "debe
mostrar Lazos de Espirometria los cuales deberian ser visibles en

simultaneo con las curvas de Presion v Flujo del ventilador"

Respuesta No. 24: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.25

Para el Ventilador Neumatico/electronico, se solicita: "Con programacion directa de limite
de presion de vias aéreas: hasta 60 cm H20 o mas. ". Esta especificacion no es compatible
con pacientes obesos, o con patologias pulmonares. Se pide ampliar el rango a "99
cmH20omas"

Respuesta No. 25: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.26
Para el Ventilador Neumadtico/electronico, se solicita: "Programacion directa de frecuencia
respiratoria hasta 60 resp/minuto o mas". Esta especificacion no es compatible con Neonatos.

Se pide ampliar el rango a '"Programacion  directa de
frecuencia respiratoria hasta 99 resp/minuto o mas"

Respuesta No. 26: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.27

Para el Ventilador Neumatico/electronico, se solicita: "Programacion directa de PEEP hasta
20 cm H20 o mas". Esta especificacion no es compatible con pacientes que tengan frigidez
pulmonar y requieran alta presion y PEEP. Adicionalmente, en pacientes pediatricos se




podria requerir un PEEP de 30 cmH20 para realizar maniobras de reclutamiento de pulmones
colapsados.

Se pide ampliar el rango a '""Programacion directa de PEEP hasta
120 cm H20 0 mas"

Respuesta No. 27: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.28:
Para el Monitor de Signos Vitales se solicita que tenga "Sistema de comprobacion que
verifique el funcionamiento neumatico y electronico."

Con el objeto de mejorar la seguridad y detectar fugas de agente anestésico, se pide incluir
que "La prueba electréonica de fugas debe incorporar en su chequeo la fuga en los
vaporizadores"

Respuesta No. 28: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.29

Para el Monitor de Signos Vitales se solicita que la "Frecuencia del flujo de muestreo fija no
mayor a 150 ml/min. (+-20m 1/min)". Esta especificacion no es compatible con pacientes
neonatales

Se pide modificar el valor a'"Frecuencia del  fluyjo de muestreo fila
no mayor a 120 ml/min. (+-20m I/min)"

Respuesta No. 29: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.30

Para el Monitor de Signos Vitales, en la medicion de gases respiratorios y anestésicos, se
pide que mida la "Concentracion alveolar minima (CAMJ ", pero no especifica que sea
compensada por la edad del paciente, lo cual mejora la calidad de la medicion.

Se pide ajustar la especificacion solicitada a "Medicion de la Concentraciéon
alveolar minima (CAM) con  compensacion automatica por la edad del
paciente"

Respuesta No. 30: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.31

Consultas sobre la 5.3 “Especificaciones Técnicas de la Maquina de Anestesia 2 Gases” En
el PDF segmento Caracteristicas, punto 4, se refieren en: "Montaje para dos vaporizadores
con sistema de exclusion" con lo cual entendemos solo una marca cumple este requerimiento
y cierra la oportunidad a la participacion de otras marcas que son tan buenas o mejores.
Requerimos que se revise

Respuesta No. 31: Agradecemos su observacion, esa caracteristica se refiere al
mecanismo que limita el uso de un vaporizador ala vez cuando méas de uno es conectado.




Esta caracteristica no es exclusiva de una marca. Nos apegamos al contenido de la ficha
técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.32:
Conoce si los lugares a donde van destinadas las maquinas de anestesia, tienen electricidad
estable y/o planta eléctrica de emergencia.

Respuesta No. 32: El departamento electromecanico del SNS valida esas condiciones v
también se le hace ese requerimiento imprescindible a los centros destino de los
diferentes equipos sensibles a esa situacion.

> Pregsunta No.33:

Deseamos conocer si los lugares a donde van destinadas las maquinas de anestesia disponen
de tanques de oxigeno o dispositivos en la pared en las salas quirargicas y/o de emergencia.

Respuesta No. 33: Previo a la asignacion al centro, el SNS valida esas condiciones v
como requerimiento imprescindible a los diferentes equipos sensibles a esa situacion.

» Pregunta No.33-1:
MZéquina anestesia/ vaporizador.

Con indicador visual del nivel de llenado del agente especifico.”

Este requerimiento se refiere a un visor directo en el vaporizador, con material
transparente, /que permite ver el nivel del anestésico liquido en el vaporizador?

L O se refiere a un modulo electronico que mide la cantidad de anestésico liquido en
el vaporizador y lo muestra en una pantalla digital?

Respuesta No. 33-1: Se refiere a un visor directo en el vaporizador, con material
transparente, que permite ver el nivel del anestésico liquido en el vaporizador. Ver
enmienda No.l, modificacion No.5.




> Pregunta No.34:

Tenemos una pregunta en cuanto al Arco en C Ortopédico Vascular: En la ficha técnica, se
habla de las propiedades del 'Arco en C', en la que se detalla las especificaciones de un
'Intensificador de Imagenes'. Estas especificaciones no son de un Intensificador de Imagenes,
sino de algo mucho mas avanzado (Panel Dinamico). De ser un equipo esto, la seccion
'Sistema de Adquisicion de Video' esta también errdnea.

Respuesta No. 34: Su observacion (Panel Dinamico) no esta incluido en las
caracteristicas de nuestra ficha, por lo que nos apegamos al contenido de la ficha técnica
del documento de licitacion.

>

» Pregunta No.35

Generador de Rayos X, Potencia, Potencia en mA 20 mA o Mayor en Modo Radiogréfico
Solicitamos _respetuosamente tomar _en _consideracion Modo radiografico y/o_Spot
Digital, solicitar ""hasta 1° mA por ser equipo de 100-120 Voltios". El tener un equipo
de 100-120 voltios le permitira tener la versatilidad de poder usar el Arco en C en
cualquier sala, como solo tener que conectar el equipo a una toma regular de energia
120 Voltios. Para poder tener 20 mA o mayor, sera necesario aumentar la energia de
entrada del Arco en C, por lo que se perderla la versatilidad de alimentacion de
entrada.

> Respuesta No. 35: Estos equipos seran asignados a los bloques quirargicos
exclusivamente los cuales manejan esos voltajes (110-120 VAC), por lo que nos
apegamos al contenido de la ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.36:
= Detector de estado so6lido a base de silicon amorfo CMOS
e Se recomienda eliminar esta especificacion. Se solicita un

equipo con intensificador de imagenes, pero se pide un
Detector de estado so6lido de silicon amorfo. El equipo puede
tener uno u otro: detector o intensificador. El intensificador
es mas econdémico, facil de mantener, versatil, etc. Se
recomienda dejar el intensificador y eliminar el
requerimiento de Detector de estado solido

» Respuesta No. 36: Si se mencionan ambos porque cualquier opcion es aceptable,

todo depende de la tecnologia del fabricante.

> Pregunta No.37
= Matriz Activa de 1536 x 1536 pixeles o mayor
e Se recomienda eliminar esta especificacion. Se solicita un
equipo con intensificador de imagenes, pero se pide un
Detector de estado so6lido de silicon amorfo. El equipo puede
tener uno u otro: detector o intensificador. El intensificador




es mas econdémico, facil de mantener, versatil, etc. Se
recomienda dejar el intensificador y eliminar el
requerimiento de Detector de estado solido
> Respuesta No. 37: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.38:
= Control Automatico de Ganancia

e Solicitamos respetuosamente incluir la palabra variable
para_describir el Control Automatico: '"Control de
ganancia variable o automatico'. Esto permite al Arco en
C tener mavyor autonomia y precision para eficientizar la
ganancia dependiendo de la estructura anatémica que se
esté estudiando

> Respuesta No. 38: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.39:

o Modo de Fluoroscopia
o Fluoroscopia Standard
= KVpdesde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-
110". Este es el rango normal de operacion de un Arco en C
> Respuesta No. 39: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No. 40:

o Modo de Fluoroscopia
o Fluoroscopia Ortopédica
= KVp desde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-
110". Este es el rango normal de operacion de un Arco en C

> Respuesta No. 40: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.41:
o Modo de Fluoroscopia

o Baja Dosis
= mA desde 0.2 hasta al menos 3




e Solicitamos respetuosamente ampliar requerimiento a "mA
desde 0.1 hasta al menos 2"
Respuesta No. 41: Agradecemos su sugerencia, pero su limite superior 2, no esta
comprendido dentro del rango que indica esa caracteristica de la ficha técnica del
documento de licitacion.

Pregunta No.42:
o Modo de Fluoroscopia
o Baja Dosis
= KVpdesde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-
110". Este es el rango normal de operacion de un Arco en C

Respuesta No. 42: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion. Se acepta su sugerencia va que nuestro rango
esta incluido en el propuesto.

Pregunta No.43:
o Modo de Fluoroscopia
o Fluoroscopia Pulsada
= KVpdesde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-110".
Este es el rango normal de operacion de un Arco en C

Respuesta No. 43: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.44
o Modo de Fluoroscopia
o Fluoroscopia Pulsada de alto nivel
* mA desde 0.2 hasta al menos 28
e Solicitamos respetuosamente ampliar rango a "mA desde 0.2
hasta al menos 25 o mayor". Este es el rango normal de
operacion de un Arco en C.

Respuesta No. 44: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha de acuerdo con lo establecido en la ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.45:
o Modo de Fluoroscopia
o Fluoroscopia Pulsada de alto nivel
= KVp desde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-110.
Este es el rango normal de operacion de un Arco en C.




Respuesta No. 45: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.46:
o Modo de Fluoroscopia
o Spot Digital
* mA de al menos 70
e Solicitamos respetuosamente modificar a "Hasta 10 mA en
equipos 100-120 Voltios". De esta manera se aprovecha la
versatilidad de los equipos que funciona con 110 voltios.
Respuesta No. 46: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha de acuerdo con lo establecido en la ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.47:

o Modo de Fluoroscopia

o Spot Digital

= KVp desde 36 al menos 110
e Solicitamos respetuosamente ampliar a "KVp desde 40-110".
Este es el rango normal de operacion de un Arco en C.

Respuesta No. 47: La diferencia del rango planteado con el solicitado no
imposibilitaria la_adquisicion del bien de acuerdo con lo establecido en la ficha
técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.48

o Modo de Fluoroscopia

o Modo Radiografico

= mA de al menos 20
e Solicitamos respetuosamente modificar modo radiografico a
Spot Digital a "mA de al menos 10mA.

Respuesta No. 48: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha de acuerdo con lo establecido en la ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.49:
o Modo de Fluoroscopia
o Modo Radiografico
= mAs de al menos 100
e Solicitamos respetuosamente eliminar este punto puesto que
no aplica para tecnologia actual de Spot Digital. Modo
Radiografico en obsolescencia.
Respuesta No. 49: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.50:
o Modo de Fluoroscopia




o Cine Digital
= (Capaz de generar al menos 25 pulsos por segundo
e Solicitamos respetuosamente ajustar a '""Capaz de generar
al menos 12 pulsos por segundo v Continuo. Arcos en C
con capacidad de 25 pulsos por segundos son aquellos con
aplicaciones cardiacas, no solicitadas en este proceso.
Respuesta No. 50: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No. 51:
o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
=  Anodo Giratorio
e Solicitamos respetuosamente modificar a '""Anodo fijo o
Giratorio" para permitir la entrada de todas las
tecnologias disponibles.

Respuesta No. 51: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No. 52
o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
= (Capacidad de almacenamiento calorico del tubo de al menos
1,500,000 HU
e Solicitamos respetuosamente modificar a " Capacidad de
almacenamiento caldrico de la carcasa de al menos 900,000
HU", en virtud de que 1.500.000 HU es para otro equipo, no
el solicitado.

Respuesta No. 52: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No. 53
o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
= (Capacidad de enfriamiento del tubo de al menos 15,000 HU/minuto
e Solicitamos respetuosamente modificar a "Capacidad de
enfriamiento de la carcasa de al menos 12,500 HU/min"
para_ permitir la entrada de todas las tecnologias
disponibles.
Respuesta No. 53: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.54:

o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
= (Capacidad de enfriamiento del Anodo de al menos 48,000




HU/minuto
e Solicitamos respetuosamente modificar a'" Capacidad de
enfriamiento del Anodo de al menos 37,000 HU/minuto"
para_ permitir la entrada de todas las tecnologias
disponibles
Respuesta No. 54: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.55:
o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
» (Capacidad calorica del Anodo de al menos 250.000 HU
e Solicitamos respetuosamente modificar a" Capacidad
calorica del Anodo de al menos 76,000 HU" en virtud de que
250.0000 HU es para otro equipo, no el solicitado
Respuesta No. 55: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion. Los valores de capacidad calorifica en los
tubos de los equipos en el mercado pueden llegar hasta 2,000,000 HU, por lo que lo

solicitado no excede y promedia un valor razonable.

Pregunta No.56:
o Angiografia por sustraccion digital
o Tubo de Rayos X
= Tamafo el punto focal para Radiografia de 0.5 a 0.6mm

e Solicitamos respetuosamente modificar a “Tamafio del punto
focal de 0.6 a 1.4mm"

Respuesta No. 56: Agradecemos su sugerencia, pero su limite inferior no entra en el
rango solicitado de la ficha técnica del documento licitado. Por lo que nos apegamos
al contenido de la ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.57:

o Angiografia por sustraccion digital

o Tubo de Rayos X

* Tamaifio el punto focal para Fluoroscopia de 0.3 a 0.5 mm
e Solicitamos respetuosamente modificar a "Tamafio del punto
focal de 0.6 a 1.4mm"

Respuesta No. 57: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion. El rango sugerido no entra dentro del
rango solicitado en la ficha técnica del documento de licitacion.

Pregunta No.58:
o Angiografia por sustraccion digital
o Sistema de Adquisicion de Video
» intensificador de imagenes de 9 pulgadas de didmetro con 3 tamafios
de campo (9", 6", 3.5")
e Solicitamos respetuosamente corregir a: "intensificador de
imagenes de 9 pulgadas de didametro con 3 tamafios de campo
9", 6",4.5").




Respuesta No. 58: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion. El rango sugerido no entre en el rango
solicitado en la ficha técnica del documento de licitacion.
Pregunta No.59:

o Angiografia por sustraccion digital

o Sistema de Adquisicioén de Video

*  Dos (02) pantallas de Video LCD tactil de al menos 19 pulgadas cada
una con:

e Solicitamos respetuosamente ampliar a "Dos (02) pantallas
de Video LCD tactil de al menos 19 pulgadas o Monitor tinico
dual de 27" HD tactil con:

Respuesta No. 59: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion. En los centros a utilizar el bien,
preferimos dos pantallas independientes en vez de s6lo una, su sugerencia disminuye
el campo visual de 19” a 13.5” por pantalla, lo cual no nos beneficia.

Pregunta No.60:
o Angiografia por sustraccion digital
o Sistema de Adquisicioén de Video
* Brillo maximo de al menos 1000cd/m2
e 1000 cd/m2 es wuna solicitud por encima de Ilas
especificaciones del mercado. Solicitamos respetuosamente
modificar a "Brillo maximo de al menos 600 cd/m2 "

Respuesta No. 60: Agradecemos su sugerencia, pero nos apegamos al contenido de
la ficha técnica del documento de licitacion. Su sugerencia esta por debajo de lo
solicitado, que es un valor minimo del mercado.

Pregunta No. 61:

* Debe incluir UPS de proteccion y soporte total del equipo por al
menos 60 minutos
e Solicitamos respetuosamente modificar a "UPS externa
de proteccion y soporte de corriente", una UPS para
soportar la totalidad de carga del equipo por 60 minutos
es inviable, v no tiene sentido para un Arco en C movil.

[ ]
Respuesta No. 61: Debido a la situacion _en nuestro pais donde suelen ocurrir
apagones _en medio de procedimientos quirurgicos, solicitamos una UPS que
permita realizar el cambio de energia por la auxiliar que posea el centro. Estos
cambios podrian ser de indole manual v no automaticos por tal razén se solicita éste
como un tiempo prudente.

Pregunta No. 62:

1- Existe una incongruencia en lo solicitado, ya que en una parte dentro de Arco en
C solicitan Detector de imagen (FLAT PANEL a-SI o CMOS) y mas abajo dentro
de Sistema de Adquisicioén de Video solicitan Intensificador de imagen de 9.



Se necesita aclarar cuél de los dos equipos es que requieren, un equipo con intensificador de
Imégenes 6 un equipo con Detector, para que todas las empresas oferentes presenten la misma
tecnologia.

Entendemos que por el hecho de que los intensificadores son el pasado y los Detectores son
el futuro, recomendamos dejar las especificaciones donde solicitan Detector y eliminen la de
Intensificador.

Detector de estado s6lido a base de silicon amorfo o CMOS.

Matriz activa de 1536 x 1536 pixeles o mayor.

Profundidad de 14-16 bits.

Con rejilla antidifusora desmontable

DQE mayor o igual a 65%

0

- Sistema de Sistema de Adquisicion de Video

o Intensificador de Imégenes de 9 Pulgadas de Diametro con 3 tamatios de
campo (97 /6 /3.5”) Resolucidn central minima del Intensificador de
imagenes:

§ En Campo de 23 cm (9”) de 2.0 Ip/mm o mayor

§ En Campo de 5 cm (6”) de 2.8 Ip/mm o mayor

§ En Campo de 11 cm (4.5”) de 3.2 Ip/mm o mayor

o Camara de Video CCD de Alta Resolucion de al menos 1K x 1K

0 Dos (02) pantallas de Video LCD tactil de al menos 19 pulgadas cada una con:
§ Contraste maximo de al menos 800:1

§ Alta Resolucion de al menos 1280 x 1024

§ Brilla maximo de la menos 1000 cd/m2

> Respuesta No. 62: Sobre el detector de estado sélido o flat panel v base de silicon
amorfo o CMOS, ninguna aparece como caracteristicas solicitadas en nuestra ficha
técnica. Por favor revisar respuestas anteriores, va se respondio esta inquietud. Por
lo demas, nos apegamos al contenido de la ficha técnica del documento de licitacion.
La demas sugerencia esta explicitas en la ficha técnica del documento de licitacion
Y Nos apegamos a esos valores.

Pregunta No. 63:

Dentro de Arco en C, el requerimiento que hace referencia a Matriz activa de 1536 x 1536
pixeles o mayor, reduce la oportunidad de participar a una sola marca.

Por esto, solicitamos que este requisito sea abierto a un rango mayor, por ejemplo: 1420 x
1420 o mayor. De esta manera otras marcas pueden presentar su propuesta

> Respuesta No. 63: Con los adelantos tecnologicos de hoy dia, lo requerido se
considera minimo, por tal nos apegamos a lo solicitado en la ficha técnica del
Documento de Licitacion.




» Pregunta No.64:
o Especificacion General del Equipo
» .- Angulacion de -30 a +30 grados o mayor.

e La tecnologia de los equipos de tomografia de ultima
generacion permite la angulacion digital, producto del
caracter isotropico del voxel adquirido. Se recomienda
ampliar las especificaciones angulacion de: "-30 a +30
grados o mayor, bien sea fisica o digital" para permitir
ofertar equipos de ultima generacion

» Respuesta No. 64: Cualquier rango sugerido que incluya el rango solicitado se dara
como bueno y vilido. Nos apegamos al contenido de la ficha técnica del Documento
de Licitacion.

> Pregunta No.65:

o Sobre el Tubo de Rayos X
= Con un espesor de corte menor o igual a 0.75 mm x 16 cortes en
helicoidal

* reconstruccion de imagenes en tiempo real de 6 imagenes (o mayor)
por segundo

= resolucion Espacial con un minimo de 15Ip/cm o mayor a 0% MTF

e Estas tres especificaciones no corresponden al tubo. Los
temas de espesor de corte, tiempo de reconstruccion y
Resolucion espacial se solicitan en los items respectivos. Se
sugiere, muy respetuosamente, al ente contratante
eliminar estos parametros del tubo de Ravos X y dejar los
items que corresponden, donde los solicitan.

> Respuesta No. 65: Tomaremos en _cuenta su observacion. Sin duda se debio a un
error de digitacion. Ver Enmienda No.1, modificacion No.6.

» Pregunta No.66:
o Generador de Rayos X
= Potencia de 60KW o mayor
e FEl ente contratante solicita realizar estudios cardiacos. Para
ello el equipo debe tener al menos 72 KW de potencia. Se
recomienda muy respetuosamente al ente contratante solicitar
al menos 70 kw de potencia.
> Respuesta No. 66: Una potencia de 70 kw es mayor a la solicitada v permitida, por
lo que se considera valida siempre v cuando no esté por debajo de lo solicitado (60
kw). Gracias por su observacion, nos apegamos al contenido de la ficha técnica del
documento de licitacion.




» Pregunta No.67:
o Generador de Rayos X
= Salida de voltaje maxima de 130 Kvp o mas
e Losvoltajes se miden en Kv y no en Kvp. Se recomienda muy

respetuosamente ajustar el pardmetro de medicion a Kv, y no
Kvp

> Respuesta No. 67: La letra “p” en kvp indica pico de voltaje, por lo que en este caso

kv v kvp se refieren a la misma unidad de voltaje. Gracias por su observacion.

» Pregunta No.68:
o Generador de Rayos X
» Salida de voltaje minimo de 80 Kvp o menos
e Losvoltajes se miden en Kv y no en Kvp. Se recomienda muy

respetuosamente ajustar el parametro de medicién a Kv y no
Kvp.

> Respuesta No. 68: La letra “p”en kvp indica pico de voltaje, por lo que en este caso

kv v kvp se refieren a la misma unidad de voltaje. Gracias por su observacion.

» Pregunta No.69

= (Caracteristicas:
De 64 Cortes Para que todos los participantes compitan bajo las mismas condiciones y con
el mismo nivel de equipo en caracteristicas, entendemos que en este punto se debe abundar
un poco mas y el mismo deberia de hacer referencia tanto a la cantidad de canales como a
la cantidad de cortes, por ejemplo, este deberia decir:
“De 64 canales directos que reconstruyan a 64 cortes o mas”

Esta solicitud la hacemos pues en el mercado existen equipos de 32 canales que reconstruyen
a 64 cortes y en temas de prestaciones y precio no son iguales a los equipos que tienen 64
canales y reconstruyen a 64 corte o mas.

Asi todos quedamos claros y sabemos con qué equipo podemos participar o no.
» Respuesta No. 69: Como se sugiere en su observacion, se solicita que el tomégrafo

sea de 64 cortes NO 64 canales. Nos apegamos al contenido de la ficha técnica del
documento de licitacion.

» Pregunta No.70
= Tubo de Rayos X:
a) Con capacidad de almacenamiento de calor en el dnodo de 3.5
MHU o mayor en reconstruccion interactiva.

. Entendemos que este punto estd duplicado, pero con valores distintos, ya que en el
punto anterior se requiere 7.5 MHU o mayor y aqui vuelven y lo solicitan, pero con 3.5
MHU. Por esto consideramos que este se debe eliminar y el que quede debe decir como
sigue:
“Con capacidad de almacenamiento de calor en el anodo de 7.5 MHU o mayor y con una




efectividad con reconstruccion iterativa de 25 MHU o mayor.”
b) Con un espesor de corte menor o igual a 0.75mm x 16 cortes en
helicoidal.
Esta especificacion debe ser revisada y/o eliminada, pues hace referencia a un equipo de
16 cortes cuando el que se esta licitando es de 64 cortes.

¢) Reconstruccion de imagenes en tiempo real de 6 imagenes (o
mayor) por segundo.

. Entendemos que por el tipo de equipo que se estd requiriendo, el minimo de
imagenes por segundo (ips) deberia ser de 60, no 6.
. Este requerimiento vuelve y se repite mas abajo en la linea 96 del Excel, para ambos

casos recomendamos aumentar el minimo de ips de 6 a 60

» Respuesta No. 70: Gracias por sus sugerencias, nos apegamos al contenido de la
ficha técnica del documento de licitacion. Los valores de capacidad de
almacenamiento de calor respecto al tubo de ravos x se refiere a dos situaciones
diferentes, ver detalladamente esas caracteristicas. Respecto a los valores de 16
cortes v 6 imagenes por segundo se debio a un error de digitalizacion, esos valores
corresponden a 64 cortes v 60 imagenes por segundo, respectivamente. Gracias por
la observacion. Ver enmienda No.1, modificacion No.6

> Pregunta No.71:
= (Caracteristicas del Detector:

a) Resolucion espacial de alto contraste en el plano axial (X-Y) @ 0%. MTE: 17
Ip/cm.

e Solicitamos que este requerimiento se amplie mas, comenzando en 16 Ip/cm o mayor,
para dar oportunidad a la mayor cantidad de marcas existentes a participar.

b) Resolucion espacial de alto contraste @ 50% MTEF: 8 Ip/cm minimo.
e Solicitamos que este requerimiento se amplie mas, a 6 Ip/cm como minimo, para dar
oportunidad a la mayor cantidad de marcas existentes a participar.

> Respuesta No. 71: Agradecemos su sugerencia, nos apegamos al contenido de la
ficha en la ficha técnica del documento de licitacion.

» Pregunta No.72:
= Estacion de adquisicion:

Visualizacion de 4D en multiples fases:
Podrian por favor especificar con més detalle a qué se refieren con este renglon y lo que
esperan lograr con el mismo.

> Respuesta No. 72: La caracteristica de 4D es la capacidad de captar imagenes aun
con movimiento voluntarios e involuntarios de organos bajo estudio., permitiendo




un mejor diagnostico del médico de imagen, entre otras cosas. Nos apegamos al
contenico de la ficha técnica del documento de licitacion.

> Pregunta No.73
=  Accesorios:
a) _Transformador seco de voltaje de 208 VAC a 480 VAC trifasico con cinco (5) etapas de
aproximadamente un 1% :.

Este requerimiento entendemos que estaria de mas, ya que dentro de los Requerimientos
Eléctricos ustedes especifican que el Voltaje de trabajo disponible en el centro destino es de
208 VAC, (para qué necesitarian el transformador a 480 VAC si el equipo viene a 208
VAC?

b) Medio de Contraste: favor especificar la cantidad de botellas y la presentacion de las mismas.

c) Jeringas para el Inyector: favor especificar la cantidad de jeringas que requieren.

Favor especificar si el equipo de Inyeccion de Medio de Contraste lo requieren sencillo o
de doble cabezal.

» Respuesta No. 73: Por situaciones en anteriores instalaciones, preferimos recalcar
las condiciones eléctricas existentes de nuestros centros. Respecto a los frascos deben
ser en presentacion dentro del rango de 250 a 300 mg I/ml al menos cinco (05)
unidades. Con relacion al nimero de jeringas a incluir deben ser cincuenta (50)
unidades. El numero de cabezal esta implicito en la caracteristica de “doble jeringa”
en_el inyector, por lo que debe ser de doble cabezal. Ver enmienda No.l,
modificacion No.6

>

> Pregunta No.74:

= Accesorios:
Luego de haber analizado las especificaciones de los tomografos hemos notado que los
mismos son para ser utilizados en cardiologia compartido con otras especialidades tales
como: colonoscopia, nodulos pulmonares etc. Por lo tanto, queremos aclarar algunas cosas
y sugerir otras para que el equipo a adquirir sea optimizado para estas practicas: doble
cabezal.

1. La velocidad de rotaciéon de 0.4s para estudios cardiacos ha demostrado no ser
suficiente para pacientes de pulsaciones mayores a 70 latidos por minutos incluso
luego de haber ingerido un betabloqueador, por lo tanto, no ofreceria imagenes
cardiacas de calidad, se sugiere solicitar una velocidad de al menos .35s por cada
rotacion de 360 grados.

2. El limite inferior de altura de la mesa no es suficiente con 58 cm puede ser muy
incomodo e incluso peligroso cuando estdn pasando un paciente de una camilla
directamente a la mesa del tomdgrafo, por lo que se sugiere solicitar una altura
minima de 50 cm o inferior.



3. Con los avances de la tecnologia los tiempos de reconstruccion estin mucho mas altos
de los solicitados a precios hasta inferiores a los anteriores, con una velocidad de 6
imagenes/s en el cual un estudio consta de alrededor de 2000 imagenes, quiere decir
que solo procesando las iméagenes se tardaria nos 10 minutos, por lo que sugerimos
una velocidad de no menos de 15 imagenes/s para eficientizar el flujo de trabajo
en los hospitales.

4. La solicitud de un equipo de cardiologia completo de 64 cortes entendemos es
insuficiente, segin los estandares internacionales el estdndar para un tomografo
cardioldgico es 128 o superior, 64 cortes era cuando no teniamos la tecnologia
accesible pero ya ese no es el caso habiendo tomografos de 128, 256, 320 incluso de
640 cortes por segundos, les sugerimos que soliciten un equipo de 128 cortes para
obtener estudios de calidad diagnostica en cada una de las aplicaciones
solicitadas por ustedes.

5. Laresolucion solicitada de 15 Ip/cm es muy baja para los estudios que van a realizar
incluyendo nddulos pulmonares, extremidades incluso para el interior de los oidos...
Por lo que sugerimos solicitar una resolucion minima de 18 Ip/cm.

6. En la salida de voltaje del generador estan solicitando 130 kv, pero es importante
tener 140 kv para ser utilizado en pacientes de alto peso, reducir los artefactos y
obtener mejores imagenes.

7. Rango escanéale de 150 cm no es suficiente para lesionados que necesiten hacerse un
estudio de cuerpo completo en una sola adquisicion

> Respuesta No. 74: Las caracteristicas solicitadas en la ficha técnica del documento
de licitacion obedecen los requerimientos clinicos necesarios en nuestros centros
ademas de que promedian rangos vy valores del mercado. L.a velocidad de rotacion
se modifica de 0.4s para que se lea maximo 0.4s. Las camillas en los centros son del
tipo ajustable permitiendo regularse v adaptarse a distintas alturas, por lo que su
observacion no representa un problema. Consideramos 64 cortes suficientes para el
diagndstico a realizar en estos momentos. Tanto la resolucion de 15 Ip-cm, voltaje
de generador de 130 kv v un rango escaneable de 150 cm fueron valores
considerados estandares para el promedio en el mercado por lo que los mantenemos.
Los demas elementos de la ficha técnica del documento de licitacion permanecen
invariable.

> Pregunta No.75:

(Utilizarian los Tomografos para imagenes cardiologicas?



> Respuesta No. 75: Debido a la generalidad del uso de los equipos a adquirir, se
incluyeron algunas caracteristicas que pudieran aplicarse a especialidades clinicas
cuyas necesidades diagndsticas detectadas en aumento para la poblaciéon que acude
a los centros. Siendo la cardiologia, en general mas no especifica, una de ellas.

> Pregunta No.76:

En los centros donde se van a instalar los tomografos, ya tienen las
previsiones hechas? Nos referimos al revestimiento de las paredes etc.

» Respuesta No. 76: Tomando en cuenta las regulaciones del Ministerio de Salud
Publica, Comision de Energia Nuclear v el compromiso del Servicio Nacional de
Salud con el bienestar de la poblacion, sin duda se aplicaran las medidas y
cumpliran los requerimientos necesarios para las instalaciones de estos equipos.

> Pregunta No.77:
Requerimos conocer de manera exacta y precisa si es necesario contemplar adecuaciones
y modificaciones para la instalacion de los tomografos en cada una de las sedes
propuestas.

En tal sentido, por favor especificar:

. Incluir o no sistemas de aire acondicionado.

. Incluir o no transformador de entrada para alimentar el equipo.

. Incluir o no emplomado del area del tomdgrafo.

. Incluir o no vidrio plomado para el area del técnico de operacion del tomografo.
. Incluir o no sistema de control de humedad para el tomégrafo.

. Especificar si es necesario incluir algun otro aspecto para adecuacion del area

Detallar cada uno de los puntos anteriores para los hospitales anteriores:

. Hospital Dr Toribio Bencosme

. Hospital Prof Juan Bosch, La Vega

. Hospital Presidente Estrella Urena

. Hospital Traumatologico Dr. Daria Contreras
. Hospital Rodolfo de la Cruz Lora.

. Hospital Dr Ney Arias Lora.

» Respuesta No. 77: El Servicio Nacional de Salud cuenta con un equipo especializado
de disefio e ingenieria civil en las diferentes areas hospitalarias por lo que contamos
con que se llenaron los requerimientos para las areas de los centros que recibiran
los tomografos. Una vez se adjudiquen los equipos, se puede contar con la
informacion que el fabricante o suplidor requiera, tomando en cuenta los
requerimientos de fabrica.




eneral

> Pregunta No.78:

Favor de especificar las piezas y su cantidad, segun la IAO. 17.2 (b).” (Servicios posterior a
las ventas, piezas y mano de obras disponibles en pais)

> Respuesta No. 78: Se refiere a elementos de desgaste operacional que el fabricante
estipula dentro de los mantenimientos preventivoes por periodo v mano de obra
especializada en los equipos. Cada fabricante dispone de Kit de mantenimiento
basico donde desglosa el costo por parte v al final el monto total, v que incluye en su
oferta como plan de mantenimiento durante la garantia. También debe estar
disponible para efecto de post garantia, servicios contratados o extension de esta en
el stock del suplidor. Ver enmienda No.1, modificacion No.8

> Pregunta No.79:

El oferente debe tener servicio permanente o no.,

> Respuesta No. 79: Si se refiere a servicios técnicos, si. El tiempo v condiciones de
garantia v el compromiso post garantia en piezas y servicios estan contenidos en el
documento de licitacion.

> Pregunta No.80:

Existe la posibilidad de que el SNS agrupe su personal técnico para recibir un curso acerca
de las operacion y mantenimiento de los equipos.

> Respuesta No. 80: Debido a lo complejo que resulta coordinar que todos los técnicos
a nivel nacional coincidan en un solo lugar para dicha capacitacion, solicitamos que
se realice por centro destino o en ultima instancia por region.
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