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1. SOLICITUD DE INFORME

La Mesa de Contratacién para la adjudicacion del Acuerdo Marco para la realizacion
de procedimientos terapéuticos en el ambito de la Comunidad Auténoma de Aragén, -
solicita un informe técnico al Servicio de Conciertos y Prestaciones de la Direccion
General de Asistencia Sanitaria, en base a la documentacmn aportada por cada uno,
de los licitadores admitidos en el Sobre n° DOS. :

2. RELACION DE LOTES Y SUBLOTES DEL ACUERDO MARCO Y EMPRESAS
PRESENTADAS Y ADMITIDAS EN SOBRE N° 1:

Relacién de lotes y sublotes del Acuerdo Marco para la realizacion de Procedimientos
Terapéuticos en la Comunidad Auténoma.de Aragon:

Lote 1.- Radioterapia externa, dlStrIbUIdO en los siguientes sublotes: Lo ORDEN 1221 / 2017 -

Sublote 1.1: Radioterapia con Aceleradores de electrones convencnonales Apartado 3.2 Anexo |
Sublote 1.2: Radioterapia con Equipos especiales Apartado 3.3 Anexo |
Sublote 1.3: Irradiacién corporal - ) ' Apartado 3.4 Anexo |

Sublote 1.4: Protonterapia o ‘ : Apartado 3.12 Anexo |

Lote 2.- Procedimientos Dermatologia, distribuido en los siguientes sublotes:

Sublote 2.1.- Tratamientos con laser, . . Apartado 3.6.1 Anexo |

Sublote 2.2.- Procedimientos quirdrgicos _ : ) Apartado 3.6.2 Anexo |

Relacién de empresas presentadas y admitidas en la apertura del Sobre n° 1:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESAS PRESENTADAS Y ADMITIDAS SOBRE Nel

EMPRESA ) . , . SUBLOTE

1 | CLINICA NUESTRA SENORA DEL PILAR . | SUBLOTE 2.1: TRATAMIENtI'OS CON LASER

SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTQS QUIRURGICOS

2 | RADIOTERAPIA DE PROTONES SL MADRID GRUPO QUVIRON SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA
, j ~ | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE
3 | IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD, SLU - ELECTRONES CONVENCIONALES

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES

T

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADGRES DE

4 | FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA IVO 'ELECTRONES CONVENCIONALES
| SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

HOSPITAL VIAMED MONTECANAL UTE con SPAICOL LDA sU BLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE

5 | PORTUGAL : .| ELECTRONES CONVENCIONALES
INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE ONCOLOGIA IMO SA EN SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE

6 | MADRID ELECTRONES CONVENCIONALES .
' ‘ SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES

- : , SUBLOTE-1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE
7 | cLINICA UNIVERSIDAD DE NAVARRA ELECTRONES CONVENCIONALES

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES
SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA - '
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3. VERIFICACION PREVIA DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUIS[TOS MIN]MOS
DEL PPT Y ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDIOS AL ACUERDO MARCO
ANEXO N° 5 DEL PCAP:

Siguiendo la clausula’2.12 del PCAP: Valoracion de las ofertas:

Las propuestas que no'cumplan las prescripciones técnicas exigidas no seran
objeto de valoracion.

3.1.-Relacién de requisitos minimos y adscripcion obligatoria de medios:

Adscrlpclon obllgatorla de medios personales.

Adscripcion obligatoria de medios personales materiales.

Autorizacién de funcionamiento junto a la oferta asistencial. ‘
Memoria de equipamiento e instrumental firmada por el responsable del centro
donde justifiguen todos los requisitos minimos.

Locales e instalaciones:

o Memoria de instalaciones firmada por el responsable del centro donde
especifiquen aspectos generales, limpieza y mantenimiento.

o Certificacion de que no existen barreras arqmtectonlcas en acceso al
edificio e instalaciones. :

Documentacion acreditativa del personal sanltarlo

Organizacién de la prestacion del servicio:

o Acreditacibn mediante documento escrito que cumple los requ:sﬂos
generales y especificos establecido en cada lote.

e Descnpcmn del sistema de admisién y gestion de pamentes desde el
ingreso hasta el alta.

Sistema de informacién y comunicacién: -

o [nforme del sistema de informacion y comunicacién con el compromiso del
cumplimiento de la legislacion vigente en materia de proteccion de datos.

o Protocolo de tratamiento de la informacion clinica junto con el modelo de
HC, informe de alta, Cl, hoja informativa y hoja de reclamaciones.

o Normas de manejo de Ia informacion clinica adecuada a la Ley 41/2002 de

- 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomfa del paciente y de los

- derechos y obllgacmnes en materla de mformacmn y documentaclon
clinica.

o Sistema de archivo de documentacion cllmca que garantlce la segurldad de
la informacién desde el punto de vista de la integridad, confidencialidad y
disponibilidad.

Protocolo de cada uno de los procedlmlentos terapeutlcos que opte

Normativa;

o El centro concertado cumple la normativa legal vigente en materia de
instalaciones radioactivas y proteccién contra radiaciones ionizantes.

o Tener el Programa de Garantia de Calidad aceptado por la autoridad
sanitaria competente.

La entidad ofertante dispondra de -servicio tecnlco permanente y de

mantenlmlento (preventivo y reparador):
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3.2.- Verificacién previa de las empresas presentadas;

1. CLINICA NUESTRA SENORA DEL PILAR:

PROCEDIMIENTOS TEhAPE_UTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N21 B

EMPRESA S : SUBLOTE

1 | CLINICA NUESTRA SERORA DEL PILAR - - SUBLOTE 2.1: TRATAMIENTOS CON LASER

SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

SUBLOTE 2.1: TRATAMIENTOS CON LASER:

La Clinica Nuestra Sefiora del Pilar presenta Resolucién de 14 de noviembre 2016 de
autorizacion de funcionamiento del Centro donde especmca la oferta a5|sten0|al

auterizada:

. No aporta autorizacién de mstalacmn y func:|onam|ento del equ1po Laser que
eX|ge

1. El Pliego de Prescrlpclones Técnicas, Clausula Declmosexta Documentamon
acreditativa del cumpllmlento de reqU|S|tos minimos.

2. DECRETO 106/2004 de 27 de abril, del Gobierno de Aragén por €l que se
aprueba el reglamento que regula la autorizacién de centros y servicios sanitarios
en Aragoén.

3. ORDEN de 12 de abril de 2007, del Departamento de Salud y Consumo, por [a que. |
se regulan los requisitos minimos para la autorizacidn de centros y servicios
sanitarios en la Comunldad Auténoma de Aragon.

La Clinica Nuestra Sefiora del Pilar presenta un deficiente informe del Laser donde no
especifica modelo, tipo, ni se concretan las exigencias del REAL DECRETO 414/19986,
de 1 de marzo, por el que se regula los productos sanitarios.

No aporta descripcién del equipo fotografico solicitado.

No aporta Memoria de seguridad y mantenimiento firmada por el responsable del
centro donde se justifique el correcto funcionamiento y la realizacién de revisiones del
‘equipo Laser exigida en el Pliego de Prescripciones Técnicas, Clausula Decnmosexta
Documentacién acredltatlva del cumplimiento de requisitos minimos.

- Por todo ello se propone solicitar a la Clinica Nuestra Sefiocra del Pilar la subsanacion
de los requisitos mlmmos v obligatorios lndlcados para el sublote 2.1: tratamientos con
. laser. '
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SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS: _

La Clinica Nuestra Sefiora del Pilar presenta Resolucién de 14 de noviembre 2016 de
autorizacion de funcionamiento del Centro donde especifica la oferta asistencial
autorizada: ' ' |

» Tiene autorizada la especidlidad de Dermatologia.

'Presenta especialista en Dermatologia. Sin embargo, no aporta:

» Experiencia minima de 3 afios en cirugia dermatolégica. =

» Justificante de la relacién laboral del especialista en Dermatologia. _

* Respecto al certificado del colegio profesional correspondiente. Presenta
certificado de la péliza de seguro colectivo del colegio profesional con fecha de
vencimiento en 2019 del especialista en Dermatologia.

» Protocolo de realizacion del procedimiento.de la cirugia de Mohs,

Requisitos exigidos en el Pliego de Prescripciones Técnicas, Clausula Decimoséxta.
- Documentacion acreditativa del cumplimiento de requisitos minimos y en el Anexo n® 5
Adscripcion obligatoria de medios del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares.

Por todo ello se propone solicitar a Clinica Nuestra Sefiora de! Pilar la subsanacién de
los requisitos minimos y_obligatorios indicados para el sublote 2.2 Procedimientos

- quirurgicos. '
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. . . * CLINICA NUESTRA SENIORA DEL PILAR
_ 1 T v I - 0
ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDIOS AL ACUERDQ MARCO ANEXO N® 5 PCAP

1

" SUBLOTE 2.1; TRATAMIENTOS

o ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDIGS PERSONALES ] 3 cloni
CON LASER ! E F SPE . CUMPLE| 7 QP_SERVACIDNES
' Ne CATEGORIA CONDICIONES
Facultativo especialista en s Certificado
1 Dermatoiogla
Facultativo especialista en .
1 Anestesiay Reanimacion. si se precisa 8l Certiffeada
' 1 i Enfermera Sl Certificada
ADSCRIPCIGN OBLIGATORIA DE MED|OS MATERIALES
nNe - EQUIPO CONDICIONES
. . NO Deficlente informe Liser
1 Equipo de tratamlenta con ldser fraccionade del CO2
1 . Fquipc de fotografia NO No aporta descripcion
SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS I )
' - . ADSCRIPCION OBUGATORIA DE MEGIOS PERSONALES
- QUIRURGICOS - A . Na } .
Nz CATEGORIA CONDICIONES
experienciaminlma de 3
Facultativo especialista en afios en cirugla NO No-se aporta experiencia minima
i Dermatalogla dermataldglea
. ' Externalizado: Patélogos
' 1] Consultores Asociados 51P situada
1 Facultativo especlalista en AP en Cf Via Universilas n813
Facultativo espec‘lallssa an 51 Cartificado
1 Anestesla y Reanimacidn slse precisa
1 ) " |Enfermera sl Certificado
. . L. : ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDIOS MATERIALES
v B Ne EQUIPO CONDICTONES
- ) o Memcria de Instalaclones,
1 Cuirdfano . equipamiento e instrumental
APARTA_DO DECIMOSEXTO, DOCUMENTACION ACREDITATIVA BEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQU]SITOSM[NIM_DIS_DEL PPT
1 L -
GENERAL R L NN B CUMPLE OBSERVACIONES
. b i by T
Resolucién de autorizacién de funclonamlente del Ceniro donde se especifique |a oferta aslste nclal autarizada 5i Resolucién 14 de nD\rlE_rn re 2016
. - Mo tlene autorzaclin de AP
Autorlzaclin de Instalacion y funcionamlento de [Aser 1 ’ NO No aparta autorizacion especifica
. ’ - de DGA
) . EQUIPAMIENTO * . . s
Memoria de equlpamiento e instrumental firmada por el responsable del ceniro donde justifiquen todos [os requisitos mininos:
Memoria de seguridad y mantenimlento firmada porel responsable del centro donde se Justifigue el carrecto funcionamlentay la .
NO No aparta memoria

realizaclén de revislones
LOCALES E INSTALACIONES ) | : |
Cei'tlfltadD del cumplimlento de la normativa vigente en materia de Instalaclones y seguridad: .
Lote 2: Procedimientos de Areade tratamlenta, Instrurnentaclun ¥
dermatologla: aparataje ldser

Memoria de inslalaciones firmada por el responsable del centro donde especifiquen asEettns genta:'ales= limpiezay mantenimiento: ]

Saecretaria y Area Administrativa sl
Zonade recepclénlde paclentes y espera sl N
de ambulanclas
Sala de espera - Sl ' .
’ N Archlvo y docume ntacién clinica S| Memneria de instalaciones,
Atenclén al Usuaria - - . St equipamientoc e instrumantal
. Almacén - - Sk
A B . Zana de consultas externas | . ) Sl h
Dtros serviclos propfas o concertados o
necesarlos '
No existlran barraras arqul:ectumcas enacceso al edificio = lﬂsla|ac|nnes 51
PERSONAL - R
1.-5anitariot -
DNl o pasaporte 51
. Ceitificado pero no aporta
‘Justificaclén de la relacién laboral - . NO justificante de [a relaclén laboral
: - . . del ezpecialisia en Germatologla |
Titulos académicos y acreditaciones especificas : . . sl :
£xperiencia profesional: facullative respansable dal procedimlento experincia minima de 3afios tras [a eblencién del ttulo NO Facultativa especialisia en
. Dermatalopla
N . Cartificado pdliza de seguro
Certificada del colegio profesional carrespondiente ND colectivo con facha de venzimlento
~ en 2019 del especlallsta en
- Dermatologla
2.-No sanltarlo: :
DNI o pasaporte . ) Sl
Justificacidn de la relacidn laboral . sl
Acraditaclén profesional especializada sl
ORGANIZACION EN LA PRESTACIGN DEL SERVICLO. - ] I : .
Acreditacidn mediante d o escrito que cumpie |os requisites genemales y especificos establecido enh tada laté 51 - Certificadn
Descripcidn del sisterna de admisidn ¥ gestion de pacientes desde el i ingreso hasta el alta Sl . Procedimiento
SISTEMA DE INFORMACLION ¥ COMUNICACION ... . l ' . - L.
Informe del sistema de infarmacién y comunlcacién con el compromiso del cumplimiento de fa leglslackin vigente en maleria de .
Sl Pracadimlento
protecclén de datas en e! gue {igure nominédlmente la persona respopsable del fichars
Protocolo de tratamlento de la informacién chinlea junto con el modelc de HG, Infarme de alta, Cl, hoja Informativa y hoja de reclamaciones| 51 Procedimlento
Normas de manelo de la informacién ellnica adecuada a la Ley 41/2002 de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomla del paciente -
5 Pracedimiente

" |y de los derechos y obllgaclones en materia de infarmacién y documentaridn <lialca

Sistena de archivo de documentacién dinica que garantice la segurldad de la Informacién desde el punta de vista de ia integri dad
. REALIZACIGN DEL PROCEDIMIENTO . I . I .

Pratacolo de cada uno de los procedImientos terapeuticos que opte: X
SUBLOTE 2.1: TRATAMIENTC S : . 51
CON LASER )
SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS
GUIRORAGLCOS

Protacolo Laser quinirgleo CO2

Clruglade Mohs NO No aporta pratocole

7.
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-4, RAD!OTERAPIA DE PROTONES SL MADRID GRUPO QUIRON:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE Ne1

EMPRESA

SUBLOTE

2 | RADIOTERAPIA DE PROTONES.SL MADRID GRUPO QUIRON

SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA

EL centro Radioterapia de protones SL presenta certiflcados titulos, autorizaciones y

' protocolos que justifican:

* RADIOTERAPLA DE PROTONES SL MADRID GIUPD QUIRON

KDSCRIPCIGN DBLIGATORIA DEMEDICS ALACUERDD MARCD ANEXO Ne SFCAR

SUBLOTE 1.4: PRGTONIERAPLA - . ADSCRIPCION OBUGATORIA DE MEDIOS PERSONALES CUMPLE] OBSERVACIONES
NE ' CATEGORA CONDICIONES
1 Facultative espedalists en Oncologla Radiaterdpica ‘sl Cerlilfeado
1 lsl‘cnesgedalislaeniladlul[slmﬂasﬂlalarl sl Cerlif|cado
1 Facultalive especialisla en y ign sl Ceriljain
1 Técnleo espedalisla en Redloterapla 5l Centificado
1 Téenico espedalisla en Radioterapia { Dosimelrista) 50 Certillcada
1 Diplomada en enfermerfa sl Certificado
1 Témdo en aiidados de Enll sl Cerliflcado
ADSCHIPCIGN OBLIGATORIA DE MEDIOS MATERIALES
Ke EQUIPO CONDICICNES ' .
1 . |Equ|pn ilico para radlolerapia exlerna con protones K Cerllflcado
t1 'Egulgu de ANM $1__ | Certilicada y !ocalirada en HUOM
1 Equipo de TAC H Certllicado y focallzada enel
1 Equipo de Angiograti 51| Cerliflicade ¥ localizada en HUOM
X . o Certlllcado ylocllzada en el
1 -|Equipo de localizadion eslereotaxica . @plo
1 slstemas ienio deimigenesy planilicddn dosimélria | Certilicnto
‘iisliell"ITS de obtendﬁnyr!w‘edldﬂn dos.lméu'imde hacesde 5 Certificado
1 radiadény de comprobadan de exadilud
: il 5
APARTADO DECIMOSERTO, DOCUMENTACION ACREDITATIVA DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS DELPPT
A : :
GENERAL l CUMPLE OBSERVACIONES
Resoludén de sulorizadon de fundenamlento del Centro donds se espedlique fa oleria asistencial autorizada s Rutorizadén par radloterapla
- EQUIPAMIENTO T =
Memorniade equlpamlento e insirumental firmada Earel respansable def centro donde justifiguen todos los requisitos minlmos: 5 Certilicado y memoria
CertHicado y manuval de
)
M iade seguridady firmada per el résp ble dél centro donde se juslifigue el coredlo funcianamienta y fa realizadén de revlsiones ] prooe.dimlento! de gmlé{' !
manlenimlenta de equipamiznlo
' L F eledroméd
- LOCALES E INSTALACIONES ] | ' ]
Canificada ded ¢ delar vigenle en materia de Inslaladones y idad; L] Certllicado y memoria_*
Memoria de Instaladones firmada per el respensable del centro donde espedtiquen aspectos, limpleza y I L
Secrelaria y Area Ad i . sl Certifiadoy memoria
2ona de recepdin de padienles ¥ espera de ambulandas S Cerllflcadey memoria
Salade espera H] Cenificado y memaria
Archivoy doc on dinica sl Centilimdo y memoria
B Alencién al Usuario St Certiflado ymemoria .
Almacén s tertilkedo y memoria
Zona de nsullas extemas Sl Lertiliado y memoria
Otro: idos praglos o oo necesarios 51 Cedillado y memoria
No exisliran barreras arqullectdnicas en accesa al edifido e Instalationes Sl Cerlilicado y memeria -
PERSONAL: : i :
L-Sanllario
DMI o pasaparte sl Cerlificado
Justificadidn de Iz reladion laberal sl Cortlfido
Tilwlos académicos y acedlladones espedfics: en protonierapla uno de |os faal jallslas an Oncologla Radioteraplza: formacidn en Centro Hospitalario de reconoddo presligio | 51 Ceriilicado
Experienda profesional; lacullatvar ble de| p dimi perinda minima de 3 afios Iras |a ablenddndel lulo ) sl Certificado
Certiflcado del colegio profesional correspondiente ) - sl . Cerfillcado
2.-No sanitario:
DHLo pasaperte sl Cetillcado
-| Justilicacién de |2 reladién laberal st Certillcado
Acredltadén projeslonal espedaliiada 51 Ceillllado
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 CRGANDACION EH LAPRESTACIH DELSEVICO | g B
fteftain medante docymento e que cumplelos ecpisos generalesy especicos establecdoen e o
Descnpum el it ema deadnisidn ecticndepacertes desde l nresohistael ol B Certlcadoy memoria
STEHADEISORMACH Y COMUNAEN B H i iR
fome gl silena genlomactny mimuncacion con e oo det compliientadelegacanvigente e miterad polecin d daosenel que e senindentea ] (erificade
?mlm{odeltalamienlodeIainfolmadﬂndinicajunloconeFmodeIudeHC,ihlormedealta,ﬂ,hajainlormalivavhojaderedamaciones - 41 Cerfcao
Plasmes de manejode |2 nlormacign ciicaadeouada at ey 4872002 de 14 e noviersbre, bisica raguladcra e a autonomiadel pacente ydelos devechos yabligeciones en materiads | 81 (erilicado
Slstema dearchivo de dowmenrauén dlinicaque gaanicela segudadde lainformacitn dasde eipunmdewsla &eh mlegndad conl"denualldad yd:spumhlhdad il {erilicado
- RAUTACONDRLPROCINENTD - | _ 1 R
Protocolode cadz uno de s precedimiznlos terapeutioos que ople: protocoks de procedinvienta terapéulin con Radioterapia de protones | S| Certficadoy procesimiento
NORMATIVA : : :
Heanlioconcertadodeberd umplle nurmalwalegalwgente enmalena te mslalauones radiaacdivas y rotecaidn comtra radmuones ionintes, contemplac en ol R.D. 1636/2009, de 3de
" | dideinbe, pmelqueseaprueﬁaelﬂeglamntasoblems!alamnesnudmwraf actives, odiado o e . 57208 el .0, 7300, de e ulie, pov e uese apmehal g teilcdo
- [Reslamentosobve protecctn secitariantra radiacones foizantes,y el Redl Decreto 601,,’2019 de 18de ortubre sobie |nst|hcw6n yopimizacitn de modelasradlaucnes ionizantes parg
Iapmtecuéndelaspersunasmnnmnéndeeupmiuonesmédfnas
DeberalenerelProgramadeﬁalanllade(:dldadau:pladoporlaaulondadsanitariawmpetenle,asicomowmplfrtudcIodisptlestuenefR‘D.}Sﬁﬁfm&eirdejulio,porelquese
estabhecen os ilerins de calidad de'mdiMerapiavwmplin'o estableddoznel el Demeto 6012019, de 13de octabre, sobre justilvacidn yoptimization del usa de s radiagones § 1, Conificde
mmzanlespalalapmtemonradldéglwdelaspelmnasmnocasmndeenposluunesmedltas ) y -
SECURDADY MANTENTMIENTO ' :
Laeqtigjadoiertantedlspondladesmidulécnimpermaneﬁluydemanhnimienlo[pumtiwyrepamdm_l*establedendoenestesentidn,lmndidunesdetolahoraﬁénconias : o
epesas Sminslralovas pa redoii i o i d paad deos eqpips, L enlidad clerlate Lambéngatanlizar | clfadde s Fcionnient d aoerdocana | " (etificado
' insimuionesdecudasurninislrador,yelreslahledmienlodeiascnnd'm’mésquepuedanwmpmelerlamlidéddelospmtedw'mientosﬁaIaseguridaddelospau'enles. '

Por_todo ello_se considera gue el Centro Radioterapia de protones cumple las
prescripciones técnicas exigidas para la realizacion del sublote 1.4 Protonterapia por lo
gque sera objeto de valoracion.
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" IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD, SLU:

. PROCEDIMIENTOS TE'R_AP_EU'_I'ICOS-. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N21 -

SUBLOTE

LOCALIDAD PRESTACION DE

EMPRESA : SERVICIOS
-~ | 1DCQ, HOSPITALES Y SANIDAD, | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES HOSPITAL DE DIA
3 |SW DE ELECTRONES CONVENCIONALES QUIRONSALUD ZARAGOZA
SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS HOSPITAL RUBER
ESPECIALES ‘ INTERNACIONAL MADRID
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES:

EL Hospital de Dia Qu.irénsalud Zaragoza perteneciente a IDCQ HOSPITALES Y

SANIDAD, SLU. presenta certlﬂcados

Justlflcan

titulos, autorizaciones y protocolos que

DC.0, HOSPIFALES Y SAMIDAD

ADSCRIECIOH CBUGATORIADEMEDICS ALACUERDO MARCO ANEKD e SDCAP

\ | P
SUBLOTE LE: RADIOTERAPIACON - : . 10cALzZACIH DE L] _ :
ACELERADORES BE ELECTRONS . ADSCRPCIGNOBUGATORIA DEMEDIOS PERSONALES PRESTACKONDEL {CUMPLE| OBSERVACIONES
CONVENCIONALES ' SEVICO
HASPITAL DEDIA
e CATEGORIA CONDICIONES QURRONSALD
TAAAGOZA
i Fasuitativo espedialistaen Oncolgi2 Radioterdpica ] Certificada
1 Fiics especlalista en Radiofklca HosplEalaria § | Corifficada
2. Técnico espedalislaer Radioterapia SI | Cerfilido
ADSCRIPCIGM OBUGATORIA DE MEDIDS MATERIALES
L EQUIR) CONDICIONES
1 - [TACde simulagidn 9 1 Certificedo
1 Sistemaplantficador de fratamientos 30 51 Ceriilicado
1 celerader linea! mlenerg&tico con colimadar § Cortiflcado
1 Sistemaionomgiricn de dosimetra calibrada por ungaliénsecundario ) 8 Cartificado
1 Sisteimias de Inmowilizaion de pacientes dlecuados aczdatipo de patologlay ' | Certificado
1 Sistema de verificadon del lralaniento ] Certlicado
1 Slslemasde dasimetriafsica § (ertliad
APARTADG DECIMOSEXTO. DOL‘UMENTACIﬁNACNEOHAWADElCUMPHMIENTO DELOS REQUSITOS Mlmmsnmw
| .
GEHERAL CUMPLE| OBSERVACIONES
- L _— ) e Certllicado y
Resalucon de autorizacidn d fundoramiento del Centra dandese especilique la oferta asistendal aulorizacs § .
autorizacones
EQUIPAHIENTO [~
- . ) - L Certificada y
Mermaria de equigamiento e nstrumentalfirnada por el respansable del centro donde justfigur kados les requisitos minimos: ) k] memoa
o - . L Certlieado y
Memoriade seguridad y manlenimiento fimada porel resporsable def ezntro donde se justlique ¢! comecto fundonamiento y 2 recliracién dz revisiones 9l nemaia
- * LOCALES EINSTALACKONES ] [ '
Certlhcadn del aumlimiento telzmmin vigente en materia de inslaladianes ysegundad 8 | Certificado
Memoriada instalaciones lirmada por el responsable del centro donde espedfiquen aspectos genereles, limpiezay mantenimlento: | Cadificado
Seuelaray Area Adminisirativa St Certificady
onade recepcibn de pacientes yespera de amtulandas § Certificade
Safade espera F Cerlificada
Archive y decumantedion dinica S- Certfido
Atengdn al Usuaria S | Certlicado
Almacén 8l Cerlilicado
Tana de consultas exlernds 8l Certillcado
|Otras servidos progios o concerlados necesarios ] Certificado
Mo existiren armeres arguilecténicas enacceso ol edifito e instalacianes S| Cerificado
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Direccion General de Asistencia Sanitaria

"‘"GDBIERNO

Servicio de Prestaciones y Contratacion Sanitaria
HDE ARAGON Edificio Universitas, 36, 27 planta 50.017 Zaragoza
Dtpartenentide Sanidsd : . ;
L oML I
1Sanitario: :
Ol opaszparte . ' ' q Cumﬁcadu_\:
‘ ) : doqmentzdin
el de hrelatnlel ' : g | Cetfaby
: ) : documentacidn
Thulos académicosy acreditaciones especficas:en protanlerepia unodeIosIawltatwosespeoahslasenUncologlaaadolemplca farmaunnenCentmHospltalanoderemmudopresugwen g Cortificade y
Protonlerapiz documentadion
Lo : [ i Certillcadoy
Bxperiencia prafesionat:Facultative responsabde del proceditientd efperiaciz minima de 3aias tras 12 obtenddn del thulo . 5| ¥
; . : . . | documenladin
Certficado del olegioprofesional evcespandiente. . : . ' § Cemhcado_\: ‘
. .* ) ‘ documentacién
2.-Hosanitario;
Dlopasaporte : : 9 Cerllhcadn.‘f
k 7 ‘ . . . dm_umen_lauun
il dhebdilbod _ - g | Loy
. : documentacion
) ) Coificado y
Acseditacion profesional espedalizada . . . .
pf P _ . i ! documentadin
‘ . ORGANEATION M LA FRESTACION DELSERVECKD. R T . _ - ‘
Acradilacin madiante dorumento sscrla qus cumple Ios reguisitos generales y especiicos esteblecdo en cadalote - : § | Cedificado
Deseriped delsistemade admisitny gestin de pacentes dasdz el ingraso hastael i § ] Cerificado
SISTEMA DE IVFORMACION Y COMUNKACION ol i ; T T
InformedefsntemademlormauunycomumcauonmnelcompromlsodelmmphmenlodeIaleglslanon\ngemeenmaienadepmlecuondedatosenelquefgurenummalmemeIapersona a9 | cotihade
rasporisable del ichero :
L L o o Certlicadoy
Protpeolo de Irlamientods [ainfomadion cinica junto con l modelo de WG, informe de aita, 0, heja informativay hoja de redamaciones - 9 —
Wormas de anejode 2 nfomaciinlca adecuad 2 a Ly 4100 e 1Ade noviemive, bisc rguladors def autonania de{pwrnle i de los derechos y abligadiones en materiade q Cerlficdoy
informaddn y documentacion clinica ' prolozolo
Silima de archvo de doumentacin diica (e gararice 2 seguridad de lainformacidn desde el punto de vista de [ integridéd, mnﬁdencialidadvdisponibl‘lidad g Cfg::l“!‘
‘ . : - protocolo
MEMZACONDELPROCEDIMIENTD |- - ] S
- ) : ‘ Certificado y
Protocolode cada una de los procedimientos terapeutices que opk - LY
- [Frtocolode cada une e ospeecimientoserapeutins e cpte . , . -
" [NORMATIVE
Elcentro concertado deberd cumpir [ normiativa legal vigente enmateria de instalaciones radivadvas y arolection contra radiaciones ionizantes, omlempiadaen o/ R.0. 1435/39%, de 3 e dicienbre, porel guese .
3pcueba l Reglamento sobre nstelafones uceares yradizetivas, modificat por el R.0.35(2008, en el R0, 783/2001, de  de julio, pore que se apniebael Reglamento sobre potectiénsinitaiacontiaediacioves | §1 | Cetificado
. tonizantes, y =l Real Decelo S03{2019, o 1 de octubre solve justificadion yeptinizacitin del vst de s rediaciones onfuantes pera I proteccin delis personas con oxasion de exposieiones médics.
Deberd tener el Programade Gamatia de Called avaptalo polauloidad sanitara antpetente, asiccrns crupli oo b dispaestoen el RD. 1565/1593 de 17dajulo, porel qua se establecan os ariteios de calldad _
e raotesaplay cumpliclo establecido en el Real Dewreto 6012019, de 18de octube, subrejusnltcauon',-optlm[zaqéndelusodeIasmdlauoneslmuantespamlapmlecuonmdmlogmde!aspersmasmnocaswn S| Ceililicado
de exposiciones mégices, ’
SEGURDADY MANTENIMIENTD . :
L entidad ofertante dispondrd de sevicio écnico permanente ydz manteniniznto {preventivo yrepaadar), estableciend en este sentido, s condiciones de colaboracidn con s emapresas suinisadors pa
reduriralmivimo s empos d2 parada de lo equipos, Lantidad ofertante también gaaniizard a alidad desu fundionanenty, de acuerdoconlmmtmcuanesdecadasummls‘lradur el resiableﬂmtenlodelas S| Cotificado
condluunesquepuedancompromelerlamlldaddeIusprocedlmlentosv,'aIasegundaddehspauemes :

Por todo ello se considera que el Hospital de Dia Quirdnsalud de Zaragoza cumnple las
prescripciones técnicas_exigidas para la realizacion del sublote 1.1 radioterapia con
aceleradores de electrones convencionales por lo que serd objeto de valoracion.

v
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SUBLOTE 1.2: RAD]OTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES;

EL Hosprtal Ruber .internacional pertenemente a IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD,
SLU. presenta certificados, tltulos autorizaciones y protocolos gue jUStIflcan

S ‘ : : ‘ LOCALIZACIGN D |
SUBLOTE 1.2: RABIOTERAPYA COH : ’ i ADSCRIPCIGN OBLIGATORIA DE MEDIOS PERSONALES PRESTACION DEL CUMPLE QBSEAVACIONES
EQUIPOS ESPECIALES : ot . - . - . ' SERVICIO : -
. HOSMTALRUBER *
Ne CATEGORIA CONDICIONES INTERNAGONAL
1 Facultalivo especialista en Neurocirugia . N Certificado
1 Facultalivoespecialisla en Onoologfa Radioterdpica 8 Certifida
1 Facullative espetialisla en Neworradiologia ) . 9 Lertilicade
1 Facultativo espedlista en Radiofksica Hospltalania i . 4 Cediliado
1 Fatultativo espealista en Anestesiay Reanimaddn |en 2l cso de que se realicen | s Cerlificady
2 Téwlcos espechalistas en Radiodiagndstico $ Certificado
1 Enfermera - ) . 3 Certificado
1 Tenica en Cuidados Auxiliares de Enlermeria . 3 Certilicado
ADSCRIPCIGH GELIGATORLA DEMEDIOS MATERTALES
e EQUIPD CONMICIONES
1 Equipode RN ] 19 Certilicada
1 Equipode TAC : 5l Cestilicado
1 |Equipo de Angiologia : S| Cedilicado
1 Fquipo da localizaddin esterectirica ] § | cenificado
1 Sistema de lratamiento de imdgenesy planificacin ! 8 Certificado
i Sislemas de oblenddn y medidién dosimélrica de 8 Ceriflicado
1 Equipo de imdiadion. 8 Cerificad
1 ) . . q. Certificadoy |
Cibe_rlmiie, _ | caracleisticas
_ . . nE p Certificadoy
1 | Gammakmle - ) caractoristicas
- . i i
APARTADO DECIMOSEXTO. DOCUMENTACKIN ACREGITATIVA DEL CUMPIMIENTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS DELPPT
. GENERAL - . - : ' ‘| CUMPLE| OBSERVACIONES
Resoluudn de aulorizaddnde fundenamientodel Centra donda se especilique Ja oferta asistencial autorizada : ' 3 Certilicado
FQUIPAMIENTO s
|Mernon'a te equipamienko ¢ Instrumental firmadapor el respansatle del cantio donde justiliquen Lodos los reouisitos minimos: . Sl Certilicado
Memaria de seguridad y mantenimlento lirmada por el responszble del centrg donde se Justifique ef comecto lunuonarnlenlovia realization de re\nsmnes . : 8 Cerlifitado
LOCALES EINSTALACIONES ' - o
Cerlificato del cumplimientode la normativa vigenle en materia de instalaciones y seguridad: E Sl Cerlifido
Wemaria de instalaciones firmada por el responsable del centro donde espediiquen aspeclas generales, limpiezs ¥ maatenTmiento: i
: Secrélania y Araa Adminisirativa 8 Cenilicade
" |Zona de recepcion d pacientes y espera de arsbulancias . . 8l Certillcado
[Seladeespera ‘ 8 | Cceificaio
) trchivoy documentadita dlinica . . S| Cerlificado
Atendidn 2l Usuario ) S Cerlificado
Amacén . - | 8 | Certilicado
tonade consultas externas Kl Cerilicado
. Olros servicios Bropics 0 concertados necesarios - : . R Certificado
Na existizan ba'rems arquitectanicas en acceso @ adilicio e inslalauunes .. ) ) ) - | Certilido
PERSONAL - j - - o
1.-Sanitario:.
CHl o pasaporte : - - 14 Cemllcadnlgf
I . . _ documentacion
lustliczaidn dz Iz m\atiénlaboral : ' El Cenlﬁcado_f
: : docwnentacion
Titwlos académicos y acreditactones espen'ﬁcas; enyrotonterapl uro de fos forultativos espedckistas en Oncologfa Radioterapica: formacidn en Centa Hospitalario de recanoddo prestigio en g Cer‘qﬁcadoy
Prolonterapia . . documentacidn
Buperiendaprofesional lacullative respionsable del procedimiento expedincla minlmade 3 afios lras |z oblencitn del lilo ' 5 Cerilicadoy
Cestilicadodel colegio profesional comespondiente. - ' ‘ § Cemﬂcadox
: : documentacidn
2-No sanitario;
. : L Cenlificadey
DNTepassporte - . . . sl docsmentadin
Justificacién de la relacion laboral ) . ) . i 9 Cerullcadu.gf
. - dorumentacion
Areditadn profesional especialirada ' ' ) 9 Cediiad D_v
decumentacidn
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s GOBIERNO
=—<DE ARAGON

Servicio de Prestaciones y Contratacién Sanitaria
Edificio Universitas, 36, 22 planta 50.017 Zaragoza

Dopartamsite de Sarddad
_ " GRGANEACION EN LA FRESTACKON DELSERVICIO | i [ R
[Acreditadidn mediante dacumenlo escito que cumale los requisitos generales y especifioos establecido en cadalote : S| Cerlificado
* Desarpeidn delsistema e acnisigny gasiin dz paientes desde el ingreso haste el dta § | Cerificado
SSEMADENFORMACONYCOMUNGAOGY | B ] _

Inm'medeIsislemadeinlormadénymunicadénconeFénrnprmhisadelcumplimientodeIareg'sfacidnvigenteenmaten'adepmlecciéndedalnsenelqmligu:enominélmentelapersuna g | cuiico
responsable del fichero :

|Prolm0|nde Irstamienio e b iafommatidn dinica junla con el medalo de HE, informe de alta, 1, hoja informativay hoja de reclamadianss S [ Cerificad
Momas de manejode Ja informacica chnicaadeouadaa laLey 432002 dz 14de noviembre, basureguladoradelaaulnnomladelpauenlevdeiosderedcsyoleganonesanmalenade g | ceifiaio
informatin ¥ documentacidn dlinica

stema de ardhivo de documentacidn dinica que garantice Jaseguridad de la |nlurmat|6ndesdee| punto de vista de fz integridad, confidencialidad y disponibilidad § | Ceriliado

REALTACIGN DKL PROCECAMIENTO - ] L | :
Protoco{udecadaunodeIusprocedimientoslerapeutjcosqueople ' - ' Sl ey
protocolo

NORMATIVA

B centroconceiado deberd cumplir|anomativalgal vigente en metera de nstlacionesradioactvas y prolecciin contraadiacionss onizanies, contempladaenel 0. 1436/19%5 de 3de dicemive, por el que se

aprugbiac! Reglamiento sobveInstalaclones nucleares y radiactivas, modifcedo porel .D.5/2008, enel R.D. 783/2001, de 6 e juli, porehque se apnuebial Reglamento sohe proteccdisenitaiz cotrarediaciones | 5 | Centfcad
Jonizantes, el eal Decrelo 012019 de 18 de octubre,sobiz justilicacicny ptimizaci deluso delas radizciones ionizantes parala proteccitn de s personas con oasign de exposicones médicas.

Deberd tener e Prograntade Garanllade Calidad aceptado por 2 satoridad sanitaria compelente, i como camplir todo o dispuesto ex el 3.0, 1566/1998, de 17de jults, por el que se establecen los iterios de calidad

de radiotarapla y cumplir o establecidoen ! Real Decreto GO1/2019, o 18 de ockubre, sobre juslifcecidn  optimizacign del uso de as radiaciones onizantes pe fa oteecidn anoldgica de s personasconacasidn ¢ 81 | Cerificado
e exposiciones miics. ' ' '

SEGURIDADY MANTENIMIENTO :

laentidad ofertante dispondrd de servido técnico permanentey de mamemmemo (preveativo yreyamdol) estableciendo en est sentds, las condicones de colaboracdn cunlas empreszssuministrdors pera

ieduciral miniema los tempos de paradade los equipos. Laenhdadofenanlelamb|engamnmamlacalldaddesuIununnarmemo de aouerds conlas insbuecionss de cadasuminislador, y el reslabledmientodeles | SI | Certficado
condicionas que puedan comprometerl calidad de |36 protedimientos vjo laseguridad de los padientes. : e ’

Por todo ello se considera gue el Hospital Ruber Internacional cumple las

prescripciones técnicas exigidas para la realizacién del sublote 1.2 radioterapia con

eguipos especiales por lo que sera objeto de valoracion.
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FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA IVO:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE Ne1

'EMPRESA

SUBLOTE

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE

4 | FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA IVO | ELECTRONES CONVENCIONALES
. SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES y SUBLOTE 2.2 PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS:

La Fundacién Instituto Valenciano de Oncologia presenta
autorlzacmnes y protocolos que justifican:

cer’uﬁcados titulos,

S . FUNDACKEN INSTITUTO VALENCLANO DE ONCOLOGIA
| : A - | a
ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDIOS At ACUERDO MARCO ANEND K2 5 PCAP . ) ]
| : | !
" | SUBLOTE 11: RADIOTERAPIA CON R _ o L
' ACELERADORES DE ELECTRONES . . ADSCRIPCION QBUGATORIA DE MEDIOS PERSGNALES | CUMPLE .| ORSERVACIONES
CONVENCIONALES : ) :
: e CATEGORIA CONDACIONES
1 Facultalive espedalista en Oncologfa Radiolerdpica ) sl Cerlificado y tiulos
1 Fisles especialista &n Radiofisica Hospitalaria sl Cerlilicado y iitulos
2 Técnice espedalista en Radlolerapla - sl Certificado y titulos
ADSCRIPCIGN OBUGATORIA DE MEDIDS MATERIALES
e EQUIPG CONDICIONES :
1 - " 1TAC de simulacion sl Cerliflcado
1 Sislema planificador de tratamientlos 30 sl Certilicado
Anel(‘erlad.urnneal mullienergéllca con colimador s Certficado
1 . mulliliminas .
- |callbrade gorun patrdn secundarlo reoonoudu ’
Cedtiff
i Sistemai élrico de dosimetria cfidalmenle : s ertificado
i Sislemas de inmevilizacidn de pacieates adecuados a adatipo de patologiay ralamiento Sl Certiflcado
1 SIstermea de verificacidn del ' ) sl Certificado
' que cumpla con Ias especificacionesds las ‘ o
Socedades Nadenales e Intemaconales de Sl * Certificado
1 Sislermas de dosimetria fisica reconocidn presligio .
B. 2 - ) . S B ) o !
SUBLOTE 2.2 PROCEDIMIENTOS © .. AOSCRIPCIGN CBLIGATORIA DEMEDICS PERSONALES CUMPLE | OBSERVACIONES
QUIRURGItOS Ce e : L
Ne CATEGORIA CONDICIONES
) . . expenenua'mﬁumadeaanusen drugia ol Cerlficadoy tulos
i Facultativo esgedalisla en Dermatologia dermatol dgica
) . Certificado y
1 Facullativa especialista en AP autorizacion
| Facullativo espacialista en Anestesia y Reanimacidn [+ se predsa sl Cerlificado y kilulos
1 Enfermera Sl Cenificadoy tiulos
ADSCRIPCION OBLIGATORIA DE MEDICS MATERIALES
Ne i EQUIPD CONDIQONES
1 Quirdlano 51 Cerlificado
APARTADO DECIMOSEXTO. DOCUMENTACIGN ACREDITATIVA DEL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS DELPPT
| .
GENERAL CUMPLE | OBSERVACIONES
' . ‘ Autorizadon de
Resolacidn de autcrizacién de funcionamiento del Centro dende se especifique |z ofertaasistencial autorizada st fundionamiento y
) ) : oferta asistencial
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HDE ARAGON

Direccion General de Asistencia Sanitaria

Servicio de Prestaciones y Cantratacién Sanitaria
Edificio Universitas, 36, 2% planta 50.017 Zaragoza

Dopartaeneute de Sanidad
. 1
- EQUIPAMIENTO S | . . -
Memuna de equipamiento e instrumental fizmada por el responsable del centro donde justifiquen todos fos requisitos minimos: ) §l Certificado
Lote 1: Procedimientos de
P~ g C.enlﬁcafh.)
requisilos minimos
e g | Coo
requisitos miaimos
Equipo de Anglografa ) L -C,e,mﬁmfi[,' '
) requisifos minimos
Equipo de lacaljzacion esterectixica ] E.e.mhﬁfi?
- _ requisitos minimes
Sistemas de tratamiento de im3gengs y planificacion dosimétrica Sl C.e_mﬁcafit?

- requisitos minimas
istomas de obtencidn y medicin dosimétiica de haces de ratiacith y de comprobacidn de 9 Ceriificade
exactitud requisilos minimos

Certficada para
Equipo de imadiacion Sl acelerador fineaf
| cowvendonal
Lote2: Procedimlentosde
demztologia:
Quirdfano 5 Centificado
Memoria de sepuridad y mantenimiento firmada por e} responsabte del centro donde se justifique ef comecto funuonamtentn ylarealizacién de revisiones | Certificado”
T ' I
Meroria de instalaciones firmada por ef responsable del centro donde espefiquen aspectos generales, limgiezay manteniniiento;
Secretariay Area Administrativa ' S Certificado
Fonade refepﬁun de pacientes y esperade 3l Certificado
ambulandas ¢
Saladeespera - 5l Cerfificado
Archivo y documentadén dinica 5l Lertificado
Mencidn 3l Uswario Sl Certificado
Almacén 8l Cerlificado
Zona de consultss extemas Sl Certificado -
Otros servicios propios o concertados . 8l (edificads -
o existiran barreras arquitectdnicas en acceso al edifido e instalaciones sl Certificado
L PERSONAL - | '
1.-SanMario: ) .
DNl o pasaporte 51 ] Centificgdo y opia
luslificacidn de ia relacidn laberal 8t Certificado
Tiulos académices y aweditadones espedficas: ) S| | Certificadoytitulos
Experiencia profesinal: facultative responsable del procedimiento experindia minima de 3anos!ras |2 obtendidn del tulo ' 8l - Certificads
Certificado del colegio profesional corresgondiente 8l Certificado y copia
2.-Ho sanitarie:
DNl o pasaporte $I | Cerlificado y copia
lustificacit de ta reladion laboral -5l Certificadn
horeditacion profesional espedalizada "SI | Certificadoy titrlos
" CRGANTZACION EN LA PRESTACIOR DELSERVICIO . N - '
[Acredizacion mediante documento eseito gque cumple lostequisitos generales y especificos estahleudo encadalote 5l Certificado
Descripcidn del sislema de zdmisidn y gestion de pacientes dasde el ingreso hata el dlta- - sl Certifcdoy
protacolo
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emprésas suministradoras para redudral minimo los tiempos de parada de los equipos, La enlidad ofertente también garantizard [a calidad de su funcionamiento, de acuerdo contas
instruccicnes de cada suministradur, y el restablecimiento de s condiciones qus puedan compromelerla calidad de los procedimientos y/a [ seguridad de los patiantes.

SISTEAMA DEINFORMACION ¥ COMUNTCACION ) : - ] L
InformedelsmemademformauunvmmumcaunnmneIcompromlsode}cumphmlentude Ia[eglslauunVigenleenmalenadeproleccmndedaiusenelque flgurenommalmenlela 0 Certificado y
persorarespansable del fickero : protecalo

(Cerlficadoy
PrclucoludetralamlentudeIainlormauund|n|cajunloconeImodelndeHC informe de ok, CI hqamformatwavhqaderedamauones S ool
prolocole
Novmas de atanejo de kinformatidn dinica adecuzda ala Ley 4172062 de 14 de noviambre, hasmareguladufadelaaulnnumladelpauenteydelusdemmusyuhlugauonesenmatenade §- Certificadoyy
informacidn y documentacidn dinica : protocolo
Sistedna de archiva de documentecian dlinica gue garanlice |2 seguridad de la informacidn desde el punto de vista de fa integridad, wonfidendalidad y disponibilidad ] Cemtﬁcad!uy
- . : prodocolo
REALIZACION DELPROCEDIMIENTO _
- . Cedificadoy
Protocolo de cada unade los procedimientas terapeuticos que ople |
. . prolocelo
NORMATIVA . ©
l centro concertzdo deberé cumplir [a nomativa Iegal vigente en materia da lnstalarmnesradmactwasypmtecuén contra radlauones ionizantes, conteraplada en el RO, 1836;']999 {e
3 de diciembre, porel qué se aprueba e Regtamento sareinstalaciones nucleares y radiactivas, modificado por el R.D.35/2008, en el 1D, 783/2001, de & de julio, porel que se aprueba q terl'r:ad
el Reglamento sobre profeccién sznitaria contra radaciones fonizantes, y e! Reaf Decreto 6012019, de 184 oclubre, sobrejustificacidny optimizacidn del uso de lss radiacionas Hai
fcnizantes para fa proleccidin dz los personas con ocastdn de exposiciones médicas. .
Deberi tener el Progranta de Garantfa de Calidad aceplado porl2 auloriddd sanitaria competenis, asf como cumplir fodo lo disptestoen el . 15661993, de 17 de julio, por el que se
establecen loseriaros de calldad de radiotersplay cutplit o esteblecida en el feal Decrelo 6032019, de 18de ociube, snhnz justificadion yptimizacidn del uso de Tastadiaciones 8l Certiffcado
fonizantes para la proleccidn sadioldgica de |as personas con acasiin de exposidones médicas. :
SEGUAIDAD Y MANTENIIENTO
Laeniidad ofertante dispondré de serviclo técaico parmanentey de mantenlmlerito {preventivo y reparador), estatlecianda en este sentido, fas condicionas de colaboracidn conas
8l Certificado

Por todo ello se considera que la Fundacién Instituto Valenciano de Oncologia cumple

las prescripciones técnicas exigidas para la realizacion del sublote 1.1 Radioterapia

con_aceleradores de electrones convencionales y del sublote 2.2 Procedimientos

quirdrgicos por lo que sera. ob]eto de valoracmn
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7. HOSPITAL VIAMED MONTECANAL UTE con SPAICOL LDA PORTUGAL:

 PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE Ne1

'EMPRESA SUBLOTE

'HOSPITAL VIAMED MONTECANAL UTE con SPAICOLLDA | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE
5 { PORTUGAL ELECTRONES CONVENCIONALES

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES:

. El Hospital Viamed Montecanal no cumple con los requisitos exigidos en el Pliego de
Prescripciones Técnicas, Clausula Decimosexta. Documentacién acreditativa del
cumplimiento de requisitos minimos y en el Anexo n° 5 Adscripcion obligatoria de
medios del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares:

e Presenta un Anteproyecto de instalacién de Un acelerador lineal de electrones y
el equipamiento necesario para el tratamiento de pacientes oncolégicos como

. el TAC de simulacién.

¢ Nao tiene autorizacion de fun0|onam|ento ni autorizada en cartera de servicio la
prestacion de Radioterapia. :

» Presenta un facultativo especialista en Oncologia Radioterapica con titulacion
en proceso de homologacmn '

s No presenta: '
o Especialista en Radiofisica Hospitalaria.
o Técnico especialista en Radioterapia.

+ No presenta:
o Memoria de equipamiento e mstrumenta! flrmada por el responsable del
, centro donde justifiquen todos los requisitos minimos.

o - Memoria de seguridad y mantenimiento firmada por el responsable del
centro donde se justifique el correcto funcionamiento y la reahzaclon de .
revisiones. .

6 Certificado del cumplimiento” de la normativa vigente en materia de -
© instalaciones y seguridad.

o Protocolo de cada uno de los procedlmlentos terapeutlcos que opte.

L
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o No aporta informacion del cumplimiento de la normatlva legal vigente en
- materia de instalaciones radioactivas y proteccién contra radiaciones
ionizantes, contemplada en el R.D. 1836/1999, de 3 de diciembre, por el
que se aprueba el Reglamento sobre instalaciones nucleares y
“radiactivas, modificado por el R.D.35/2008.

o Programa de Garantia de Calidad aceptado por la autoridad sanltarla
competente, asi como cumplir todo lo dispuesto en el R.D. 1566/1998,
de 17 de julio, por el que se establecen ios criterios de calidad de
radioterapia. _

o Servicio técnico permanente y de mantenimiento (preventivo y
reparador).

Por todo ello se propone solicitar al Hospital Viamed Montecanal la subsanacién de ios
requisitos minimos y obligatorios indicados para el sublote 1.1 Radloterapla con
aceleradores de electrones convencionales. '
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8. INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE ONCOLOGIA IMO SA EN MADRID:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N21-

LOCALIDAD PRESTACION DE SERVICIOS

6 | DE ONCOLOGfA IMO SA EN
MADRID '

CONVENCIONALES

EMPRESA "SUBLOTE
INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON GENESISCARE MADRID 5AN FCG DE
ACELERADORES DE ELECTRONES ASIS, AREA DE ONCOLOGIA

RADIOTERAPICA. RADIOCIRUGIA- ~

- GENESISCARE MADRID LA MILAGROSA.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.

TOMOTERAPIA

GENESISCARE GUADALAJARA. CENTRO
‘DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON
EQUIPOS ESPECIALES

GENESISCARE MADRID ARTURO SORIA.

AREA DE ONCCLOGIA RADIOTERAPICA
ROBOTIZADA CYBERKNIFE

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA

CONVENCIONALES:

CON' ACELERADORES DE ELECTRONES

.EL Instituto Multidisciplinar de Oncologia presenfa certificados, titulos, autorizaciones y

protocolos de tres centros:

1. GENESISCARE MADRID SAN FCO DE ASIS. AREA DE ONCOLQGIA RADIOTERAPICA, RADIOCIRUGIA.
2. "'GENESISCARE MADRID LA MILAGROSA. AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA. TOMOTERAPIA.
3. GENESISCARE GUADALAJARA. CENTRO DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.

En los tres centros se justifican:

:

" INSTIUTO HUTOSCPLINARDE GHCOLOGIA WO SAEA WA

AOSCHPCIGN OBLGATONIADEMEDCS ALACUERDOMATCO ANEKONe S PP

i - | :
SUBLOTE L1: RAIOTERARIA - .
CONACHERADORSSDE |~ - ADSCRPCIGR GBUGATORIADEMEDN 05 PERSOMALES - OCAUZACKINDELA | CUMPLEN | CRSERVACIONSS
EECTRONESCONVENCIOAMES | . . ‘ . PRESTACINDELSERVID §
‘ © | GENESISCARE MADRID S FCO
[ CATEGORIA CONDCIONES SEASS. AREADEQHCDLOATA ,
RADIOTERAPICA. RADIGCIAUGA
) GENESISCARE MADRIDLA
|- MIAGROSA. AREADE
GHCOLOGIA RADIOTERAPICA..
GEHESISCARE GLADALAIARA.
- CENTRODEOHCOLOGHA -
RADKJTERAPICA
1 Fatullativo especialista en Oncologia Redicterdpica 3l Cerificado
1 Fisien espediaiista en Radiolisica Bosptalaria b Cerlificado
3 Técnico espedalista en Radioterapia § Cerlificado
ADSCRIPCION QBUGATORIADE MEDIOS MATERIALES
He EQUIPD _CONDICIOHES
1 TAC desimuladdn .8 Ceniligdo
1 Sistema planlicador de tratamientas 30 b Carfligdo
1 [celerator lineal mollienergétie con tlimador g Cerfliado
1 Sistema ionom#iricd de dasimetria calibrado por un palrén seaundaria reconocida - gl Ceniliado
1 Sistemat de inmovifitadn de gadentes adecuados a ca tigo de patologay atamiente ] Cerliado
1 Sstemade veiilicacdn del Ustamienlo 9| Cerfimdo
e cumpla con s especificadones delas
) . Saciedades Nadenzles elnlemadonsies de i o
1 Sitemas e dosimairaliica fetonecid prestgo Cetifcade
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[APARTADD DECIMAOSENTO. XUMENTACION ACREDITATIVA DEL CUMPLIMIENTOIDE LOSREQUISITOS MINMOS DELFPT

Oncologia cumplen las prescripciones téchicas exigidas para la realizacion del sublote

1.1 Radioterapia con aceleradores de electrones convenmonales por lo gue seran

objeto de valoracion.

20

GENEIAL ' o 1 ‘| cumne | opseruaciones
Resnluuonde autorizacdn de fundanamienl delCentrodondeseespeuﬂquefaolerlaasnslenual autanzada gl Cerlificado
EQUIPAMIENTO K o
Memaria de equipamienlo 2 instrumentai firmada por el responsable del cenlig donde justifiquen todas los requisilos minimos: 8 Certificado
Wemoria de sequridad y mantesimiento fimmada porel respansahle del centro donde se justilique elcone:lofunuonarnlenlovla regliracion de revisiones k] Certificado
(CUSENSTAMIONES [ | L
Cerlificada del cumplim (ente de {2 normativa vigeate en maleria de Inslalaciones yseguridad: ) §l Certificado
Memoniz de instaladonss finmada por el responsable del cantrodande espeul‘quenaspedos genurales,llmpwra ¥ mantemmlenln §l Cerificado
Secreta yArea Administraliva 5 Certificado
o0a e recopcidn de pacientesy sgerade amholancizs § Certificado
Sala de esper b Cerificado
Archivoy documenlacidn dinica 8l Cerlilicado
[Alencidn af Usuario g Cerlificado
Mmarkn 9 Certificado
Zonade consullas exlernas ] Cerlilicado
Olros senvidos propios o concerlados necesanos . 8l Certficado
o existiran barreras arquilecifnicas en accesoa! edifido e inslaladonas 5l Cerlficado
PERSONAL - [ -
1-Sanitarto: - )
Dﬂlbpasaporte g temﬁcada‘sf
decumentadin
Iusfiffeacidn d 1a refacidn labora! ] Cetiicao Y
) : documentadén
Thulos académwsvacredﬂadoniesespeciicas:en prolarterzpia uno de les Faculatives espectalstas en Oncofngia Radialerapica: ormaxion en Centro Hospialario de reconadide presligioen q Cerlificadoy
Protonterapia documentacion
- ' AN . Cerificadoy
Experiendia profesiona!: Facutativo respansable del procedimienlo exparindiaminima d 3afios ras 2 obtencidn del ulo § .
. - toumentadién
Certifiado gel wolegia profesional comespandiente ] Cemllmdo.'{
- documentation
2-No santtario:
[0 o pasaporte 8l temﬁcada_‘\f
- | dorumentagén
lustificacidn de Ia selacion lzberal ] Cei‘lllletl.\:
: : | documentadan
e TR Cerlificadoy
Acreditaciin profesianal espedalizada 9 M
- documentacion |
. ORGANZAONSNLAPRESTAON DELSERVICIO. l - : |
Aeditacn med\anle documento escrita gue cumpie los requisiios generales y especlicns esiaﬁieudo # [ada late 5l (ertificado
Desrifcidn de sistema de admision y gestidn de pacientes desde efingreso hastael alta . 5l Cerflicato
SISTENADE INFORMACON Y COMUNICACION | [ Z
IInEarmedeIsislemade informacion y camunicacidn con el comptomsa del umplimiznto de 2 egislacién vigenle e materia de protecrilin de datos en ¢l que-tipure nomindlmente |2 persana 5 Corilicado
IleomJo de Iratamiento de 2 nlomacidn dinica junto con el modelo de HE, infaime de ta, &, hojainformalivay hoja de rdamadones 3l Certificado
Normas de manzjo de lainformaciin diica adecvadaa laLey 45302 de Mde roviembre, bésicareguladara de la autonamiade pacenley de los derechos y oligaciones enmateriade 8 Certificado
Sistema de archivo de dotumentadidn dinicaque garantice 12 sepuridad de la informadidn desde el punlu devatade \amlegndad wnfldenualldadydlspombl\ldad 3l Cedtificado
_ SEALZACKIN DELPROCEDIMIENTO .
Prolacolode cada unode los procadimienlos ferapeuticns queople g Cerlificada
NORMATIVA : '
|l cento concertada deberd curmgirfa normativa Iegalwgenleen materta de nstladonss radmacnvasypmtemdn conlra radizdiones jonfzantes, tnntempiada enelRD. 1836/15%9, de 3 de dlaemhre, por 2l que sz apraebael
Reglamento sotwe instalaciones nudeares yradiactvas, mdlflmdoporelRDJS;'m enel RD. 783/2001, de e ulc, porel que e apruebae! Reglamertosobre protecddin sanitaa contraradiaciones onizzrles, yel Real L] Certificado
Decréto 6012015, de 18e aclubre, sobre JusiTicait y oplimizacidn el uso de s radiacioes fonzantes paralaproleccidn de [z persanas can ocasidn de exposiciones médicas.
Debers tener el Programa de Garanta de Calidad aceptado porla autoridad sanitaria competente, aslcoma complirloda lodispuesto enel §.D. 1566/1968, de 17 de julio, pore gue se establecen los arlerias da talidad de
redioterapiay cmpli o esteblecida en eI Real Decreto 601/2019, de 18 de octubre, sobre ustficacify optimizacian del usa de | radla:mnes ienizzntes para a protecdin radioldgica de as personas con ocasitnda ] Cortficato
exposiciones médicas.
SEGURDAD ¥ MANTENIMIENTO
L entidad ofectinle dispsndrdde senvicotéaico pemnnenlev,'den'.amenﬁnﬂenlolpreventwowepamdod, estahleuendoenestesenlldo, las condTciones de mlalmmudncon[asempresas suinis :adcuas parareduciral
|minimo s tiempos de paraadelos giuipas. a entidad oferiznte tambin garaticerd b alidad de su funcionamiznt, oe aoverdo con as nslrueciones de cedasurinstrador, e restabledimiento de s condicones que il Certifcadn
puedan ¢ompromeler |3 alicad d¢ los procedimientos yo fasepuridad de los pacientes. :
Por todo ello se considera que ios tres_centros del Instituto Multidisciplinar de
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SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES:
EL centro Genesiscare Madrid Arturo Sori.a. -Area de Oncologia Radioterépiéa

‘robotizada Cyberknife perteneciente a Instituto Multidisciplinar de Oncologia presenta
certificados, titulos, autorizaciones y protocolos que justifican:

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA y o ’ LOCAUZACION DEEA :
- ADSCRIPOON 08 LES i ESERVACION
CGNEGUIPQS ESFECIALES . i Clﬁ HGMUMDEMEJI'N,F HGQNA_ s PRESTACIGN DELSERVIOO CPMPLE QESERY NB-
GENESISCARE MADRID ARTURO
. : SORIA. AREA DEONCOLOGTA
TR ORla ’
N CATEG ) CONDICIONES ADIOTERAPICA ROSOTIZACA
. CYBERKNIFE
1 Faculalivo especialista en Neurocirugia S| Cenilicada
1 -_|Faullativo especialista en Oncologia Radtoterdpica 8 | Cenilicado
i Facullativo especialistaen N . S Cerllllcado
3 Faculativo especilr fofsica hosaitslaria | ] - W Certiicado
. en ¢l casode quesevealicen exploraciones y
§ Cenlillicad
1 Fatuftalivo especialistaen Anesleslay Rean/madidn ientos bajo anestesia ! 0
1 Téenlcas especialisias diodiagnd 1 Celilicado
1 " |ofermen ) . sl Cenlilicado
1 Tecnleo enCuidados Auilizres de Enfermera | Cenlllicado
ADSCRIPOdN DBUSATORIADEMEDDS MATERIALES
He . EQUIFO ‘ CONDICIONES .
1 Equipode RNM 3l Cerlilicado
1 Equipode TAC . . . - sl Cerlilicado
1 Equip de Angiclogia . si Certificada
1 " Equipo de locliradén o] i . . ) . 3l Cerlilicado
1 Sistemade tratamiento de imégenas y planificacié - sl Cenlilicado
4 Slstemas de sbtericidn ¥ medlciin dosimétrica de ' B ) ' g Eel ol
' hices de radiacin yecnmprobacondeesahid | : : . llcado
1 [Equlpo de kradiadin : . ) :
1 ] Chevknte i Al Cenlilicado
1 - Gammaknite . ) - HO
APARTADO DECIMOSEXTO. BOCUMENTACIOH ACREDTARIZA DELCUMPUMIENTO DELOS REQUISFOS MINIMGS DEL PPT
L . i i i .
) . GENERL S S B} S ) } | CUMPLE | DBSEWACIONES
" |Reselucidn de autarizacén de funconamiznic del Ceniro donde se aspecifique la ofertaaslstencial autorizad : ) . : sl Cerlificado
. - FQUIPAMIENTO B . R R )
Meroriade eq Ifirmadapor el responsable del centro dandajustfiquen tados los requisitos minimos: i : § Cerlillcado
Memorla ge sepuridad y I {limada pac el responsable del centrd donde se justifique el comecta fune y [ realizadion de revlslongs : 8 Cerlificada
. L0CALES EINSTALACONES - : : - ‘
+ |Centificado del cumplimlenta de| T teria de instaladonesy seguridad: ) C 5 Cerlificado
Memaria de instalaciones llrmada porel responsable defcentro donde espedifiguen aspecas generales, limpiezay il : ) L
" s iay Area Admink lraliva B -8 Cerliflcada
Zona de recepclén de padenles y espera de ambulancias . . . S Centilicada
Sala de espere ) S| Cedilicada
Archivo y deamentadéh clinlea . : S| Certificada
|Atendidn al Usuario L ' ) L Cerlillcada
Almacén . 5 Cerllllcada
Zonade consullas externas . - Cerificads
Gtros servicios propios o d i . sl Cedificads
o existiran bareras argultectdnicas en acceso al edilicio e Inslalati sl Certificads
: PERSONAL . i i | : :
L-Sanllarlo:
DN b pasaporte ' . sl Ce mﬁada_‘f
: . R doeumentadin
Istificadn de ta relacidi abosal . sl Celiadn Y
_ . : . documentadin
Titulos acaddmlces y acradiladones especlcas: en protonterapia un de[6s facultatiies espedalistas en Oncologia Redloterapica: farmadén en Cenlro Haspilalasio de reconocido presligioen a0 Ceriiticade ¥
Prolonlerapla d i
perlenda profesicnal: actiLalivo res b de! procedi Tard experincia miimad Tafios tras |2 oblention del iula X - g - ICemﬁcadn.\:
Cartificada del colegio profesional correspondlente . . sl JCemﬂcada.‘f'
2-Kosanitarlo:
bila peszporte . : ' ’ o g | ey,
documentacién
Lirtificacléin de |z refacidn laberal sl Cemllcado‘\“
- . . documentacidn
. R R : 7 Cerdl
ficreditacidn profesional especializada . . i | : m[mo_‘j




A

ORGANIEACON 2 LA PRESTACI DELSERAO ] ' |
WAoredadinerediants documenta estrito que cumple os equiios generales v especticos establecidy en cadalole g (ertficdn
‘ Cesceipain el sstersa de admisidiny gestion de pacientes desde el igreso bastael afla ] S| - Certificado
SISTEHADE INFORMAQUH Y COMURICAGOR L R '
Informedelsislemdeinlcnnadénycomuniwdﬁnronefwmpromisadelcumplfmiemadelalegislacibnvigemeenmaten‘adepmleccibndedatosenefqueﬁgurenominailrmnte]apersana 4 Cerficade
Piotoclo d rtemienta de  infosmadii chnicaunto conel modlo de N, nformaede la, U, hjainfurmativayhajade reclamaiones ] Certficado
NurrnasdemanewdeIamformaclonclmlcaademaiaalaley!llﬂmzdelddenowemhre basscaleguladomdelaaulonnmmdelpauenlevdeInsderechasyohllgacmnesenmatenade q tutfion
infarmacitn y documentacion dirica : ' i
Sistemade archivo de doramentadidn cllnitaque garalics asapurigad dz a nformacion desdeel puntude vislade |ainlegridad, corfidendilidady disoonitilidad i Celficd
: amuzmﬂuoﬂmocmmmm
Protacelods cadaun delospmcedlmlentos Iempeuhmsque ople ‘ ‘ ’ S| Certliced
HORMATIVA ' :
Fi cenlra concertadodeberd aumplirla nunnalwalegal vigente en materiade mslalaaanesradmadwasvpm!ecuontonlm radiaciones ionizantes, conlemplada enel L. 133&’1999 de 3k didembre, pOfE| que se aorszbael
Reglamenta sobve instafaciones nudearesy ratiacivas, modiicads por el AB.35/208 enel k. 3120, de 6de juic por el que s apruetael Reglamentosobre pralecatnsandriacontra rdiadones oizeats,ye! Ree ] Cerlficado
Teteto 601/200, i 16 deoctubre, sobejstificaciany oplimizaicn dl s de s adizdiones onicanles psala proleacdn de s peonas con ocastn de exposidones médicas,
Certificadoy PEC
Deberdiener el Prograa de GacanTa el aceptato por lautoridadsantars ompetenle; aslmmmmpllrlodoiodspuestuen el R0, 156195, de 17de o, porel que s establegen s arlerios  clidad de ;e G;nes?:care
Tadiotereplay complirlo estahleadoen ol Rea eirelo 601,!‘21}19, de 18 e ortubre, sobie uslifiatidr y optimizacicn del usa dalas radmunnesmmzanles patale polecé ol de s persones conacsi de i Medid Ao
posiciones méelcas. . i —
SEGURDADY MARTEHIHIEKTO '
laenticad ofeftanledupcndradesemuotémlwpemmenleydemanlenlmlemu{pmenlwoyrepamdml, esizbleciendo an este sentido, s condicianes de tuJaImuonmnlasempresassumlmslradms para reducua!
§ Certificado

inidos emposde s e os equipas. L eotidadaleiantetambién garantizcala colitad de su fniionamiento, de tued-con s stucciones de cadasumiristraor el reslahieumlenta e a5 condidiones que
puedancomprometer Iacalldadde lns roceclilentos o laseguridad de los pacentes.

Por todo ello seé considera que el centro Genesiscare Madrid Arturo Soria. Area de

Oncologia_Radioterapica robotizada Cyberknife cumple las prescripcionés técnicas

exigidas para la realizacién del sublote 1.2 radroterapta con equos espemales por lo

gue sera objeto de valoracion.
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4. CLINICA UNIVERSIDAD DE NAVARRA CUN:

Edificio Universitas, 36, 22 planta 50.017 Zaragoza

PROCED[MIENTOS TERAPEUTICOS EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE Nel

‘EMPRESA

SUBLOTE

LOCALIDAD PRESTACION

DE SERVICIOS

CLINICA UNIVERSITARIA DE

SUBLOTE 1-.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE

7 | NAVARRA ELECTRONES CONVENCIONALES CUN PAMPLONA
SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS .
ESPECIALES CUN PAMPLONA
SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA CUN MADRID
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES:

La Clinica Universidad de Navarra en Pamplona presenta certificados, tltulos
autorizaciones y protocolos que justifican:

' CLINICA UNIVERSTTARIA CE NAVARRA

ADSCHPCION OBLGATORA DEMEDKDS ALACUERDO NARCOANEXDNES X9

. | . i i
SUBLOTE L.1: RATHOTERAPIA CON - Lol LOCAUZACHIN DE LA : .
ACELERADORES DE ELECTRONES AECUPCONOBUGHTORA CE HEDOSPEISGHALES , pesOnpeLsimici] “UTC | . ORERVACNE
o CATEGORA CONDICIONTS | OMPAMPLONA
1 Facaltativ espedaliste en Gnoslogta Radioteripica 5l Cerlificado
1 Fisica espedalista en Radiolsica Hospitataria 8 Cerlifizado -
2 Técnico especialista en Radioterapia : s Certificdo
ADSCRIPEION OBLIGATORIA DE MEDIOS MATERIALES
he " EQUIPD CONDICIONES
1 TACde simuladién S  Cortifiade
1 Sistema planificdorde lratamientes 30 3l Tertiiado
1 Aceleradorlinzal mutlienesglico con colimador . 8 Certificado
1 Sislerna lonométrico de dosimetria alibrade per ungatidnsecundaro reconerido 3 {ertiliado
1 ,  |Sistemas de Inmovilizacidn de padentes adecuados a cedalipo de patologle y ratamiento Sl Certifiada
1 Sislema de verilicacidn del tratamiento sl Ceitifiado
que cumplz.con las espedificaciones defes o
SodedadesNacionales e Intemadangles de sl Certificdo
- 1 Sislemas de doslmelria fisica reconoddo prestigio
| ' i
[APARTADO DECIMOSEXTD. DOCUMENTACION ACREDITATWA DELCUMPLIMIENT DELOS REQUISTTOS MINIMOS DEL PPT
i T ;
GENERAL LOCAUZACKOWDELA | CUMPLE |. - OBSERVACIONES
Aulorizadin de
Resolucion de autorizacidn de fundanamienta del Centro donde se espeifique la oferta asistencal autorhrada SI | lundosaniento y carlerade
senvidas
EQUIPEMIENTD R [ . :
iade equip Tnstrumiéntal firmada pore! resposable del centro donde Justiflquenbedos los requisitos miimas: S CerHicadoy memaria
Memaria de seguridady lento fimada por el responsable del cantro dande se justifique el correde funcionamientoy |a realizadan de revisi ] tertiliadoy memonia
IR " LOCALES ERSTACACIONES - - ]
Certilicado del umplimiento de la nommaiiva vigeate en materia de Inslalidiones yseguridad: sl Centificdo
Memaria de instalaciones firmada por el responsable del centra donde espedifiquin aspecios generales, limpieza y mantenimiznto: 8l Cerlificadoy memaria
Secretariay Area Administrativa sl Cerlificadoy memoria
Zonadele_cepuondepauentesyesperade 9 - Coiieadoymemotia
ambulandias
Sala de espera 5l Certificade ymemaia
Atchivo y documentacin diica 8l Cenlificado y memovia
6nal Usuario Sl Cerlificado y memuvia
Almacén §1 Cerificadoy memoria
Zona de consullas externas SI Certificada y memoria
Dlmsse.wlunspmpmsnwmenados sl Certificadoy memoria
R Cesanios
Na exlsliran barreras arquitectonicas en acceso ol etifida 8l Ceriliado

v
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PERSONAL
LeSanflaric:
DAl o pasaporte 4 Cetificado
Dustificatién dela elaén labosal Sl Celificado
Tholos acadéimicos y aureditacons especticas: en eolunteragia no de los facultatvos especafistes n OnealegiaRadioderapica: 8 (ediflcadd
Experiencia profesional: faoutativo responsable del procediinlents experingamivima de 3afos tras la chtencidn del kulo § (efficde
Cenfficzondel colegia pfo(esional comespondiente ) ! 8l Cerifficado
1-Hosanttario: :
DAi o pasaporle i Ceitificado
Dustificacidn de larefasion labosal 5l Celiliud
Adeditadin profesional aspedalirada § (edifiado
ORGANZACONENAMSTCOMDELSEMED. . [ i
Acreditacin mediante documento escito que curmple s requisitos genersles y especfices establecidoen cad lote §l Cetlicado -
" estrlpeidn de sistema de adision  zestion de paientes desteelingrese hastaf ala § Certificado
' SSTEMA DEINFORMACKON Y COMUNCATION [ ] ' _
Ioforme de sisterma e nformetiy comunicaén con o compéeisa del canplimieno d a legsiaanvipente en materia de protecciinde dates e el guefigure nomindimente a Sl Celilitada
|Pmtocnlodeha‘tarmentodelamfocmaaondlmmuntocunel modefode K informe de alts, ], hoja informativa y hojade recamaciones i Certiflcado
Hormas de mansjode a nformacidn dica adecuodaa a Ley A1/2002 de 14 de noviemive, bslca reguladora dela autonomia delpadientey delos Cerechusy oblgadiones enmaleriade - § | Codifiad
Sistemade archivode docimentadin dinics que garantice aseguridad de lainformadidi desde el punlode wsla deiamlegndad cnnfdenaalldad ydlspombrhdad il Cerilicado
' REAUZACKSN DELPAOCEDIMIENTO :
Protocoloda cada uno de los p(ocedllmlenlosterapetvI|cos que opte | - | 8l Cerificadoy protocls
NORMATIVA o .
H centro concertaro deberd cunnphir (2 normiva logl wgenleen materiade Inﬂalauonesradmadwasyprotecudncontraradlaqones ionizates, conlempiada en el R.D. 183411999, oz 3 de didembre, purelquese
apruehacl Regfamento sobre inutaladones nuctaasesyradartivas, edifcada porel R D.35/2008, enl R.0. 73201, de Gde ke porelgue 2 apmeba e Relementa sobreproteccidn sannanacontraradlauones 8l Cerfficado
anizates, el Real Decreto B01/2015, de 16 ge octubre, sobr jstilicaciay ptimzacisn el usode s vadacionesionzantes para pratecdn de Lo personas con oasin de exposicones médics
Deberd taner  Frograma de Garantia de Calidad aceptado por [ artoridad sanitaria compelente, aswomommphrtudoludﬁwesto enelR.0. 1566/199%, de 17dajuio, por el qua se establecen os ariterios de
taldad de adioteraplay cumplirlo establecidoren el Rl Decveto 0172019, de 18 e odubre, scbvefustfcacién yoplimizatidn del uso de a5 radiaciones fonizantes pavala proteccién radiolggica de s parsonas con | 1 Cerificade
ommdeexpwuonesmedlcas
SEGURIDAD Y MANMENIMIENTO . : -
3 entidad ofertante dispondidde sanido técnln pemlanenteydemantenimlenm|prevenﬁvovrépafadoyj¢ estiblediando en estesentido, s condiciones e elabovacidn on s empresas suministragoras para
i Centficzdo

redur a miimolos tiempos de parada de los e'quipos.La_entidad afertante ambin garantzerda coided de su Funconamlznto,de aeeida con as instruciones de cadasuminslrador, el restablecimionta de s

condiciones que uedan comprometer 2 calidad de los procedimientos yfo lasapuridad de los padentes.

Por todo ello se considera que la Clinica Universidad de Navarra en Pamplona cumple

las prescripciones tecnicas exigidas para la realizacion del sublote 1.1 radioterapia con

aceleradores de electrones convencionales por lo que sera objeto de valoracion,
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SUBLOTE 1.2: RADIOTERAF’IA CON'EQUIPOS ESPECIALES:

La Clinica Universidad de Navarra en Pamplona no cumple con los requisitos exlgldos
en el Pliego de Prescripciones Técnicas, Clausula Decimosexta. Documentacion
acreditativa del cumplimiento de requisitos minimos y en el Anexo n® 5 Adscripcién
obligatoria de medios del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares:

. No presenta un equipo especial ciberknife ni gammaknife.

e Presenta un acelerador convencxonal de Gltima generacion Elekta versa HD. La
adaptacién del acelerador lineal para tratamientos estereotaxicos se hace
mediante la sujecion al gantry del acelerador de un porta- colimadores y
mediante la fijacién de la mesa de tratamiento con dispositivos mecanicos que

permiten su rotacién, pero no los desplazamientos en el sentido
anteroposterior, lateral y craneocaudal. '
_ B ' Ty
SUBLOTE 12: RALHOTERAPLA CON , e .
KQUPOSESPEULS TQDSCRIPCIONQBIJGMURIA.DEMEDIOISPEIBUNT\_LE
e (REEGORA CONDKIONES
1. Faoativo especialistaen Newrodiugia § . Certiicado
1 Facultalivo espadialistaen Oncologis Radioterdpica i Cetiicado
1 Fanshativ especidila eneroradiologa sl Cerlicado
1 Facullativo especialista en Ratiofica Hospitalara g (erficado
o L enen:lasadequ‘esereahc‘eneuplormnesy q (el
1 Facull o especialsa en Anestesiay Reanimadtn |tratamientos bajo anestesia :
1 o especilisas enadodagnistic S Certieado
1 Enlermerz il Certificads
1 Temicoenuidados Aulzres e Enermeris ] Cerfcads
" ADSCRACION OBLIGHATORIADE WEDICS MATERALE
e I (ONDICIONES )
1 Fouip de RN § Certficado
1 Equipode TAC § * (enificado
1 Equipa de Angiclegia ! ] (arlificado
1 Fquipa delocaliadén estereoldiic 8 Cerilicada
: Sisllemat!ellatamientodeimégenesrplmiﬁcadﬁﬂ q "
iosimélric
Sistemas da obtencion y maciddn desioeélrica de ‘ -
1 . o §l Certficado
hotes de radiacidn y comproban de exacilud
1 Eraipo de nadfagdi:
' Yaaaptocn el aceleraco inee! para ralamlenkes estereotiicos se haoe ‘ ]
: inediarte fasujecon o gantry del aczlerador de wn pora- colimadores y Presatlann aeleador
1 ediante fa ijacdn dela s da ratamienlocondiostios mechinss | HO | ilimageneraitn leka
. e permitensurotaddn pezono [ desplazarientos en el sentid versahp
(iberknife ' antesopasteriar eeraly taneocaufdl
1 Gamimaknife L
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[PARTADO DECIMOSETO. DOCUMENTACIGH ACREOVTATIVA DELCUMPLIERTC D L0S REGUSITOS MININS ELPPT

veducial mltimo los Uempas de paraca e os equipes. La ntidad ofertante Lambién garantizar a calidad de sufuncionamizato, de acverda conlas nstrucdiones de cadz surinistracor, y el restabladimienloda s

condiciones que puedan comprometei Facalidadde los procedimientos yfo lasequrdad de los pacentes,

| .
GENERAL Pﬁm‘:ﬂﬁim FHM_FI.E " DBSERVACIGNES
: ) Rutoizactn de
Resofuddn ge autovizacidn de funcionamiento ge! Cen'ra donde se espedlique la oferta asitendil avtorizada ' : ) CHPAMPLONA- [ 91 !undonafnieniovcanelade
‘ ' servidos
R0 ] o
Wiemoriat equipamienlo  nstrumentalfimad por o esgonsable delcentvo donde ustifiquen tdu s equisios miimas: 8l Certficadoy memoriz
Memnadesegundadymantenlmlenlollrmadapmelrespansabledelcenlmdnndese]usuhqueeImuedofunumarmenloylareahzauondermsmnes g Certficadoymenariz
(OCALSEIMSTALACIONSS - -~ | '
Cevtificado de! oumiplimiento de la norativa visente en materia de nstalacionas y sepuridad: 8 Certifitado
Memoriade |rusla|auonesf1rmada porel resgonsable del centro donde espedfiquenaspectos enetales, Ilmmzavmantemmlenm i Cerficadoymemaria
Sectataria y Area Adrinislrativa S| | - Certficadoy memoria
Tonade receeidn de padentes yesperade Sl Cedificadoy memoria
Salade espera 8l Certificadoy memoria
Archivo y documentacidn dinita dl Certiicadoyemroria
Iﬁiénﬂllsuaria 5 Certificadoy memoria
Janacn 5| tertlicadoymennia
- [Zona de constltas exteins § Ceriticada ymernia
Otios servicios propios o concerlados §i Certfiicadoy menworia
No exisiren Mrmra%donlm e aceesoal edmune mstalauones il Cerificado-
L-Sanilan'o:
Dl o pasaporte i Ceiificado
Iuslilicacid de f2 relacidnizboral i Ledificado
Titulos académnioos y acredilaciones espeaticas: enpmtunterapya wode lasfaultativos especialistas en Oncologia Radlaterapica: icmaomentenlroH)spllaianoderemnoudo 4 Cerificado .
Experiendiaprolesional: facultative responsable del procedimiento-axperindamivima de 3afies tras b obtenddn del thulo § Cerificado
Certilicado el olegio profesional comrespondiente § Cerificado
2 Nosaniari: ' '
DI opasaporte d . Certificado
Justificacidn oe la relacidn laboral 4 Certicado
Aereditarian grofesional especializada 8 Lertiicado
ORGANEACKNENEAPRESTACKGN DSV~ | : | N
Acrecitacion mediante documento esaito que comple los requisilos genereles y especiions establecidoen adalote g Certificado
Desaripeitn del<lstema de admikidny gestidn de padentes desde el ingreso hasta el aita - i Certificado
SSTEMADEINFORMANIGH YCOMUNICAON -~ = T - ' [ -
Ifarme de]sisterma de infarraacilin y coininicadion con el compromiso del oumpliientoda 13 legislacidn vigente en miateria de protecddn de datas en el gue hgure nominalmente la Sl “Certificade
Protosalo de tratamento de |z informactn dincajunto oo el modefode HC, nforme de alta, €, hoja formativay hojade redamadones -8l Ceificado
Nermias de manejo da lainformadon dincaadecuada 2la Ley 442002 de 14 d2 noviembe, hisics reguladora delz aulonomi del pau'entevdé s derechos y otigaciones en materiade Sl Cartificado
Sistemade achiva de doqumentadidn dm|caquegalaﬂﬂtelasegundaddeIamlurrmnondesde ¢l punto de vista de1a|ntegndad mnhdenaahdadydlspom'hllldad 5l Certificado
REAUZACKON DELPROCEDIMENTD . [ L
Protocolode cadauno de los procediniientas lerapeutios que opte | ‘ 5 Certificadoy protorolo
" ORMATVA , ‘ N
| controconceeado debers cumplirla normativ galvigente en maeradintalacionesredioacivs  polesciin conle diadones onizantes,contempladaen el R.D. 1836/1399, e 3ce dicembe, porel quese
aprcha el Reglamento sabee tstalvianes mucdeares y radiactvas, moslicaco por et RD.35/208,en el A.0. T3/2001, de ide i, pr el quese aprueh el Reglamentosoiwe prokecitn saitaris contra dacones Slrl Certicao -
onizantes, el el Decrelo SIS, de 18 de octubve, sob ustfcacdi y optiizacih el uso de a adieciones ionizanles para rokeaciin delas persanes con ocasich de exposiinesiinédics: ‘
Dehard tener el Programa de Garantia de Clidad aczptado por 2 auloridad sanitaris compeatente, asf como aumpltadolo dispuesto en el R.0. 15651599, ce L7 de julio, por el que seestablacen los riterios de . ‘
calidad de adioteraplay cumnplir o establexido en el Real Decrelo G020(9, e 18 de octubre, sobre ustif mumyuphmaamdelmudelasradlauonmannanlesparalapmtemonradmlogmdelaspe:sonasmn § © Corficado
ozsitn de exprsicones médics, i
SEGURIDADY MAHTEN MIENTD - : . .
La entidad ofertante ﬂrspondride senidotieico permanente yde mantenimlento [pleuemuoyrepmdnr] esiablecdzndoen este senido, as condicones de colaberation con [ empresas Suministradores para
il Cedilicado

Por todo ello se propone solicitar a la Clinica Universidad de Navarra en Pamplona la

subsanacién de los reduisitos minimos y obligatorios indicados para el sublote 1.2

radioterapia con equipos especiales.
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SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA:

Direccion General de Asistencia Sanitaria

Servicio de Prestaciones y Ceontratacion Sanitaria
Edificio Universitas, 36, 22 planta 50.017 Zaragoza

La Clinica Universidad de Navarra en Madrid présenta certificados, titulos,

autorizaciones y protocolos que justifican:

| ocalracion pé,

27

SUBLOTE LA PROTONTERAPLA | - : . ADSERIPCIGH OBUIGATORLA BE MEDIOS PERSONALES - ) )
: - C - FRESTACKSN DEL SERVICIO
' [  CATEGORA CONDKCIONES . CINMAZRID
1 Facultativo espedialista en OncologaRadiclerdpica § | Cerlificadoy dorumentacidn | '
1 Fiico especialisla en Radiofiica Hospitalata S| | Cerlicadoy dorumenlacién | .
1 |Faultanoespedalista en Anesleslay Reanimadn Sl | ceniticadoy documenlacin
1 Téenico especialista en Radioterapia Sl | Cotificadoy documentacifn [ - .
1 Téonico espedialista an Radioterapia | Dosimelrista) 8l | Cedificadoy dosumentacidn |
1 Diplomado enenlermeria 3l | Cortilicadoy docymentacidn |
1 Téendo en cuidadios de Enfermenia S| | Certficadoydocumentacidn |
ADSCRIPIG ORIGATORA DEMEHOS MATERIALES S
N EQUIPD CONDICIONES
Equipa espadtico para radioterapia extgrnacon g Certifiadoy arlerslics
1 piotones ] facnices
' q Cerlificagoy Garadlertlicas
! £quipo de M temics
I g | Ctfoyardetics
! Eiipa de TAC teanicas
9 Cedificdoy caraderktics
1 . Equipode Angiorafia temices :
" | Certifimdoycraderstics | -
1 Equipo de locatizaritn estereoldric SI teamics
Sistenas de vratanienlo de imdgenesy planificacitn g Certifizdey arderbtics
1 dosinétiia lecnics
Slslema de obtencidn y mediddn dosimétricade 5 Cerlicadoy Gracterflicss
1 hiaces de radiaci{ny o compeobacitn de exaditud letnicz
APARFADO DECRMOSEXTD. DOCUNENTACION ACREDITATIVAEL CUMPLIMIENTO DELOSREQUISTIOSMINMOSDERPPT .~
~ GeERAL WOOATACGHOEW | b ppinons
L PRESTACION DEL SERVICID) Ce
. Auforizatibnde
Resolucién de autorizecidn de fundonamienlo de Centro donde Se especilique laalenaasistendl autorizada CUNMADRID S| funonamiznto radioternia
. ) ayanzada- protnteragia
- EQUPANIENTD | :
Memoriade equipamiento-e/nsiumental fimada poref responsable del centradonde justifiquen lodos tos requisitos miimos: 8 cEmﬂad:e;?;qemlitas
. . ) Certificadoy memoriade
Memoriad sepuridady menlenimiento fimiada gor el resporsabiz del centro donde se Justifigue el conrecto luncionamieato ylarealizacion de revisiones b manlenimiealy del
’ ' equipamiento e nsirumental [
OCUSEINSAAONS | g ] ‘ e
terificadodel cumplimientode |z normativavigente en maleria de inslalagones yseguridad: 5l (edificada
Wemeiade insla acienes firmada pa el responsabie del centro dande espeliguen aspectos penerale, limpieza y mantenimiento: 3l Certificadoy memeria
Secrelaria y Area Administraliva S| -] Cenifiadoymemetia
Z0na de recepeidn de padentesy asperade - S Cerlificado y menkria -
Sala de espera : 8l Celificafoy memaria
trchivo y documentacibn dhica 8§ | - Cenfimioymemoria
[Atenddn al Usuario 5l Cerlificaboy memoria
imacén 9 Cerficado y menwria
Z6n2 de consulfas externas 3 Cenlificadoy merania
Gtros servicius propios  concertades 9 Cenlficdqy memond
Ho existiran barreras aquiled énleas en agceso al edificia e instaladones 9 Certificado
F . kY




fedui 3l miima |osforpos e parada de s equipos, L eidad oferanteamhién arantiaadla <aidad de sufarcionanento, de acaerdo confes nstrcciones de cadassminitatr yelresiahleumlentude I3
condluonesquepuedanmmpmmeterlatalldaddelosprocedmuentasyluJasegnndaddelnspauenles ] :

. FEONAL
1 Sanilao; )
DNl opasaporte § | Certficadoydocumentacidn
Jstificaddn dela relacida labeval 8§ ¢ Centilicadoy doimentacidn
Tivlesacadémiros y acveitacones espeafiea: en protonterapia uno g los facltatives especialisas en GoonlogiaRaditerapice: fomadidn en Centrg Pbspﬂa!ano dereconoudo § | Cetificadoy docomentadon
Experienda profesional: acltativ respossable el procesimiento experingia mivimade $afs ra lobterddn delliule. : S| Cerifficade v documentacidn
Cerificado del olegio profesional otresgondiente S| [ Cedificado y documentadidn
2 Aosaitaic: .
Do pasapurte S| | Cerlilicodoy doumentaién
Justif cadign da avelacidn sborel 8l | Certifiadoydoumentaddn
Avediaddn profesional especilvada S | Cenificadoy documentatidn
" OAGANIZACKIN ENLAPRESTACKOR DBLSERVCKD [ -
Aedtacidn medianle docurnentoestito que comple s requisios penerales yespecicns establecido en cadalote i . Certilicado
i Cerifiads, Frocesode
Desaipeidn desisteria de admisidn y eslion de pacientes desde elingreso haslael ata ] xadmuwndepauentes -
‘ . ingresoy Progeso de traslada
i . 04fla da pacienles
SISTEWADE INFORMACKEN Y COMUMKCACION I |
Informe delsistema de informactn y comunlcatidn con el compromisadel cumplimiznto de 2 legilaciénvigente en malena de protaccidn de datos enel quefigure nomindnentela q ettt
henona respomable del fichero ‘
Peckazalo e ratamiento e ainlormaricn dinicajunto con 21 modelo de HE, Informne e ata, 0, hajainformetva y hja deredaineciones 8 Centificado
ormas de mangjd de f2 informaddn iz adecuada a I3ty /2002 de 1 de noviembre; baslcareguladnra dea autonomia del pauenteydelosderechosy obligaciones en matena de . '
Sl Certificafo
(nfmacn y docuientacidn dinica : .
Sitomade ahivo dedocumentactn diica que garantce a seguidad de nformation dasde el punto devista de fintegridad, confidencifidad'y tsponibilidad 8l Certificado
FEAUACKON DELPROCEDIMENT) ] i | ' L
ortocolode cadauia delog procadimintos terapeuﬁmsque ople § Certficadoy pectocrlo
NoRMATVA . _ _ e _ ' ‘
F centrnconceaco deberdcumpli anosmativ egalvigente e materi de nstlacones radioac sy prolecinconta raaciones onéaants, conteniplad e e 0. 1836/199, e 3 e diembe, porel quese
apmebaed?egfamentosobreinshlauanesm{deares yrediacivas, madiliado por el R.1335/2008,en el .. 7832001, de e ulio,po e que se apreba el Raghannento sobre prfeccidn senitas conta raeciones | §1 - Cerlificady
'lonﬂtes,yel Ree Deceto 1/ 203, de 13 de ot sobrejstiicadényoptimizacidn del wo de Jas radiaciones fonlantes palafapmtemndelas Persenas on ogasidn e expifanes médicas,
DehelétenerelP:ogram:deGaranmde Calidad aceptado por aautoridadsanilaria competente, asmmuwmphrtodola dispuestoen el R.D. 1566/1598, de 17de jule, por el que se establecen los citerios e
. calldad desadioteraplay cumpll lo establect en e Real Deceto 6120, e 18:de actubre, sobre us iffcatn yopilmnauon del s e s raciaciones ionaantes ara | proteccén edinldgica e s personas con | 81 Cerlificado
e expasidones méicis.
SEGURIDADY MANTENIMIENTO ) ) ) . . :
L entided ofertante dispondrs de servilotécnlco penmanente y de mantenimento (preventivoyrepasadar), sstablecondo en este sentido, s ndicones de eofzhoradidn con s empresas summistradoras para
i Cartificado

Por todo ello se considera que Ia Clinica Universidad de Navarra en Madrid cumplé las

prescripciones tecmcgs exigidas para la realizacion del sublote 1.4 Protonterapla porlo

gue serd objeto de’ valoracmn
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3.3.- Resumen del cumplimiento de requisitos minimos y obligatorios:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS MINIMOS PPT Y OBLIGATORIOS ANEXO 5 PCA .

SUBLOTE 1.1; RADIOT . SUBLOTE 1.3: . .| susloTE 2.2
EMVIPRESA ACELER DE ELECTRONES SEU':;'ISSE E;:g::g: IRRADIACION P:g:;ﬂ:i:;:m TRiﬁB;gLE&:‘ER PROC.
CONVENC a ‘ CORPORAL ' QUIRURGICOS
CLINICA NUESTRA SENORA
1 DEL PILAR NO NG
RADICOTERAPIA DE
PROTONES SL MADRID sl
2 GRUPO QUIRON
1DCQ HOSPHTALES Y g .
3 SANIDAD
FUNDACION INSTITUTO
VALENCIANG DE sl st
4 ONCOLOGIA IVO
HOSPITAL VIAMED 4o ¥
5 MONTECANAL UTE
. INSTITUTO. § .
6 | MULTIDISCIPLINAR DE )
CLINICA UNIVERSITARIA DE
7 NAVARRA S NO s
3.4.- Solicitud de subsanacion de requisitos minimos:
- EMPRESA SUBLOTE
1 CLINICA NUESTRA SENORA DEL PILAR SUBLOTE 2.1: TRAT. CON LASER
SUBLOTE 2.2: PROC. QUIRURGICOS
‘ 1:RAD
2 HOSPITAL VIAMED MONTECANAL UTE SUBLOTE 1.1: RADIOT ACELER DE ELECTRONES
. CONVENC
3 CLINICA UNIVERSITARIA DE NAVARRA SUBLOTE 1.2: RADIOT EQUIPOS ESPECIALES
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4. VALORACION SEGUN CRITERIOS DE ADJUDICACION SUJETOS A
EVALUACION POSTERIOR ANEXO N° 7 DEL PCAP:

4.1 .- Criterios de valoracibn de las ofertas:

Siguiendo la clausula 2.12 del PCAP Valoracmn de las ofertas:
* La valoracién de las ofertas se realizar4 para cada uno de los sublotes que

componen el objeto del Acuerdo Marco y se propondra la adjudicacién del
Acuerdo Marco a todos los licitadores que obtengan para cada sublote, como
minimo, una puntuacién de 50 puntos segin los criterios de adjudlcacmn del

Anexo n° 7 del PCAP.

Criterios de valoracion objetivos sujetos a evaluacion posterior:

1.- CRITERIO: precio ofertado:

& Precio unitario ofertado en cada uno de los proced|mlentos terapeutlcos que

componen el sublote.

¢ El precio ofertado més bajo en los procedlmlentos terapeutlcos obtendra la

- puntuaciéon maxima.

» Aplicacion de la férmula en todos los procedimientos:
Puntuacién de la oferta= 40 x Precio de licitacién - Precio de la oferta objeto de
_ valoracion / Precio de licitacion - Precio de la oferta mas economrca
'» Precio de la oferta es la media aritmética S|mple

2.- CRITERIO: mejoras ofertadas por el licitador para la ejecuCién del contrato:

Los criterios objeto de valoracion tienen la consideracion de blnanos Si se justifican
los criterios objeto de valoracion se apllcara la puntuaaon maxlma Yy si no se justifican

se aplicara cero:

LOTE 1 RADIOTERAPIA E)(TERNA

CRITERIO: MEJORAS OFERTADAS

. Cartera de servicios

Comité de Tumores mukltidisciplinar

Aportar certificado, actas, componentes y programacién

Serviclo de Pediatrfa

Aportar autorizacion de Centros y Servictos. Se considera gue cumple si
estd en el mismo centro o0 en otro centro adscrito a la oferta

Servidio de Urgencias 24 horas

Aportar autorizacién de Centros y Servicios. Se considera que curmple sr
estd en el mismo centro o en otro centro adscrito a la oferta

Serviclo de Radiologfa convencional en el mismao centro

Aportar autorizacidn de Centros y Servicios. Se consldera que cumple si |

estd en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros

deben contar tados ellos con el servicio

Equipo de Tomografia de emisidn p05|trones PETTC en el mlsmao
centro

Aportar autorizacién de Centros y Servicios. Se considera que cumple si
estd en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros
deben contar todos ellos con el servicio

Laboratorio de Bioguimica en el mismo centre

Aportar autorlzacion de Ceritros y Servicios. Se considera que cumple si
estd en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros
deben contar todos ellos con el servicio

Servicio de Anatomla Patoldgica en el mismo centro -

Aportar autorizacién de Centros y Servicios. Se considera que cumple si
estd en el mismo centro. En case de presentar una oferta varios centros
deben contar tedos ellos con &l servicio

~Consulta Extermnas -

Locales de consulta especificos para las especialidades que Ilcnta
con superficie superiora 12 metros cuadrados

Aportar planosy medldas

Sala de espera mdepend!ente para adultos y pedidtricos

Docurnentacién clinica

__Apoirtar planos y medidas

Normas escritas de acceso ala HCy confrdencuahdad de datos

Aportar normas escritas

HC electrénica

Aportar pantallas de las HCEy funcinamiento

Realizacién de copia completa de la HCmcqu:lo DVD con Ias
pruebas radmldglcas .

Aportar certificado y capacidad

- Area de tratamiento

Certificado o Acreditacion de calidad expedido porentidad
certificadora externa e independiente de las actlvidades licitadas

Aportar certificado por entidad acreditada
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© LOTE2: PROCEDIMIENTOS. DE DERMATOLOGIA

_ CRITERIO: MEJORAS OFERTADAS

Cartera de servicios .

Servicio de Urgencias 24 horas

Aportar autorizacion de Centros y Servicios. Se considera que cumple si
estd en el mismo centro o en otro ceniro adscrito a la oferta

Servicio de Radiologia convencional en &l mismo centro

Aportar auterizacion de Centros y Servicios. Se considera que cumple s
estd en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros
deben contar todos ellos con el servido

Labaratorio de Bieguimica en el misme centro

Aportar autorizacion de Centros y Servicios. Se considera que cumple si
esta en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros
deben contar todos 2llos con el servicio

Servicio de Anatomia Patoldgica en el mismo centra

‘| Aportar autorizacidn de Centros y Servicios. Se considera que cumple si
estd en el mismo centro. En caso de presentar una oferta varios centros
deben contar todos ellos con el servicio

Consulta Externas

Locates de consulta especificos para las especialidades que licita

Aportar planos y medidas

Sala de espera con superficie superior a 20 metros cuadrados

Aportar planos y medidas

Aseo especifico para discapacitados flsicos

Aportar planos y medidas

Documentacién clinica

Normias eseritas de acteso a la HC y confidencialidad de datos

Aportar normas escritas

HC electrénica

Aportar pantallas de fas HCEy funcinamiento

Réalizacion de copia completa de la HC incluido DVD con las
Area de tratamiento :

Aportar certificado y capacidad

Aportar certificada por entidad acreditada "

C_ert'lficado o Acreditacion de calidad expedido pdr entidad

4.2 .- Ofertas valoradas segUn criterios Anexo n° 7:

PRQCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESAS VALORADAS SEGUN CRITERIOS EVALUACION ANEXO 7 PCAP’
SUBLTCE;;: I'::D'OT SUBLOTE1.2: | SUBLOTE1.3: SUBLOTE 1.4: SUBLOTE2.1: | SUBLOTE 2.2:
EMPRESA ELECTRONES RADIOT-EQUIPOS | IRRADIACION PROTO NTERJ;\PIA TRAT. CON PROC.
’ CONVENC | ESPECIALES CORPORAL LASER QUIRURGICOS
RADIOTERAPIADE -
PROTONES SL MADRID sl
1 GRUPQ QUIRON
IDCQ HOSPITALES Y 5 ' ‘ s
2 SANIDAD
FUNDACION ENSTITUTO
VALENCIANO DE o sl
3 ONCOLGGIA VO
INSTITUTD ,
MuLTI DIS’CIPLI NAR DE s ' g .
ONCOLOGIA IMO SAEN , :
4 MADRID
" | CLINICA UNIVERSITARIA 5 5
5 DE NAVARRA

’
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4.3 .- Localizacion prestacion del servicio:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESAS VALORADAS SEGUN CRITERIOS EVALUACION ANEXO 7 PCAP

EMPRESA

" SUBLOTE

LOCALIDAD PRESTACION DE SERVICIOS

RADIOTERAPIA DE PROTGNES SL MADRID GRUPO

QUERON

SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA

CENTRO PROTONTERAPIA MADRID

[

IDC Q. HOSPITALQUIRGN SALUD -

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTROMES
CONVENCIONALES

- HOSPITAL QUIRGN SALUD ZARAGOZA

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES '

HOSPITAL RUBER INTERNACIONAL®

MADRID

3 FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES |\;' OVALENCIA
ONCOLOGIA VO CONVENCIONALES . .

'|SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS - IVO VALENCIA

INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR BE ONCOLOGIA

IMO SA EN MADRID

SUBLOTE 1,1; RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES '

GENESISCARE MADRID SAN FCO DE ASIS.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.
RADIOCIRUGIA

GENESISCARE MADRID LA MILAGROSA.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.
TOMOTERAPIA

GENESISCARE GUADALAJARA. CENTRO DE
ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES -

GENESISCARE MADRID ARTURG SORIA.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA
- ROBOTIZADA CYBERKNIFE

v

CLINICA UNIVERSITARIA DE NAVARRA CUN

SUBLOTE 1.2: RADICTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES ‘

CUN PAMPLONA

CUN MADRID

SUBLCTE 1.4: PROTONTERAPIA
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4.4 .- Valoracion de las ofertas presentédas por las empresas:

1. RADIOTERAPIA DE PROTONES SL MADRID GRUPO QUIRON

‘PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N21
EMPRESA , SUBLOTE
2 | RADIOTERAPIA DE PROTONES SL MADRID GRUPO QUIRéN | SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA

_ RADIGTERAPIA [iE PROTONES SLMADRID GRUPO QUIRGN

SUBLOTE1.4: T PRECIQ PRECIO ! S ““PRECIO OFERTA MIAS.
PROTONTERAPIA S T LCTACION | GFerrapo | - P'F [ POMPERACION b | T oNOMICA. -
CRITERIO: PRECIO OFERTADO . L e ol ) | pe 02 40 puntos I '
) 3.12 Protonterapia Precic Max. - -
Tratamiento completo en adultos - 29.000,00) 28.500,00] -500,00 40 28.500,00
Tratamiento compl éto en nifios ] 35.000,00 34.500,060] -500,00 40 -34.500,00)
Sl precisa anestesia por sesién 200 ZDO,dU 0,00, 0 : 200,00
Si precisa sedaclon por sesion| . 100] 100,001 0,00 0 100,00
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE 32.000,0() 31,500,00 40,00 31.500,00]
CRITERIQ: MEJORAS OFERTADAS - ] - v i ) ) ) " | De 02 60 puntos DBSERVACIONES:

Cartera de servicios . |

Comité de Tumores multidisciplinar . N 8 °| Cetificado, calendaria y
Acta
) , Certlficado Servicio de
Servicio de Pediatria . . T Ftedlatrla e_n HUQN:.I 213
minutos a pie y 4 minutos
"_en ambulancia
Certificado Servicio de
Urgencias en HUQMa 13
minutos a pie y 4 minutos
en ambulancia
Noen el Centro de

Servicio de Urgencias 24 horas . 6

Servicio de Radiologla convencionaf en el mismo centro . 0 Protonterapiase
) encuentra en HUOM

Noenel Centyade
Protonterapia se
encuentra en HUOM
No en el Centro de

Equipo de Tomagrafia de emisién positrones PETTC en _ . o
&l mismo centro

Laboraterio de Bioguimica en el misme centro : : 0 Protanterapia se
' encuentra en HUQM

No'en el Centro de

Servicio de Anatomlia Patolégica en el mismo centro 0 Protonkerapia se
: , : " encuentra en HUQM
. 20,00. ’
._Consulta Externas D
Locales de consulta especlflcos para las especialldades _ . )
que licita con superficie superior a 12 metros cuadrados . __|Certlficado, planos v fotos
Sala d.e espera independiente para aduftos.y pe.diétrioos s 3 Certificado, planos y fotos
6,00
. Documentacion dlinica N L
Normas escritas de accesoala HC y confidencialidad de 4 . " Pracedimiento
HC electrénica ' ' 3 ) Certificado y pantallas
Reallzadién de copla completa de la HC incluido DVD con 3 - ’
las pruebas radicldgicas Certificado y fotos
10,00,
_.Areade tratamiento K
Certificado o Acreditacion de ¢alidad expedido por Certificacién de DNV -GL
entidad certificadora externa e independiente de las . - . 8 segan norma 150
actividades licitadas 9001:2015
- 18,00 | -
TOTAL - : ) ) Lt : © | De0allOpuntos | - 84,00.

33




AN

2. IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD, SLU:

- PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITID’A S_OBRE N2l

EMPRESA 7 : SUBLOTE

LOCALIDAD PRESTACION DE

ESPECIALES

_ SERVICIOS

IDCQ. HOSPITALES ¥ SANIDAD, | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES HOSPITAL DE DIA
L3S - DE ELECTRONES CONVENCIONALES QUIRGNSALUD ZARAGOZA

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS HOSPITAL RUBER

INTERNACIONAL MADRID-

SUBLOTE .1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES

CONVENCIONALES: :
- IDCQ HOSPITALES ¥ SANIDAD
T
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON : : B : LOCAUZACION DE LA . - ' .
ACEAERADORES DE ELECTRONES C!_tlTEErOSDEADJUpfch.lﬁN omnwosswirrbsnmwnuéﬂ POSTERIOR PRESTACIEN DEL ugﬁzgu D::::;OD 0 DIF | PONDERACIGN MI’:sE?c?ngEA
CONVENCIONALES SEAVICIO :
T HOSPITALDE DIA y
| . CAITERIO: PRECIO OFETADO " auRoNsAWD | Dedadd
T : puntos
: TARAGOZA kel
Procedimiento Predo May.
RT 3D {Radioterapta con plani icatidin dosimétrica 30)
Tratamiento de comglejidad Trpo | {de 1a 10sesiones) 00 s s 1000 0
Tratamiento de compleiidad Tipo I {de 11a 20sesiores) 200 200 oM 1 21850
Tratamiento de complejidad Tipo Il {de 242 40 sesiones) 310000 3050,00 -BO,CX]' 1290 005,00
IMAT/YMAT {Radioterayia con plenificacidn dosimétrica IMAT/VMAT) comgol soo-moo BB 570,00
SBRT {Hadioterapia ton plaaificad e dosimetrica SBRT) sooog  samon-a00 2667 5,700,
RADX [Radincinugia cerehral) ' 7500000 7.40000(-100000 1067 715,00
" MEDIDA ARITMETICA SIMPLE ABL6N 411,17 1849 4,067,501
CRITERIO: MEJORAS OFERTADAS . ) D:h::u? | OBSERVACIONES
Cartera de serviclos I .
Comité de Tumores mulidisciplinar H Certificado
Servido de Pediatria 6 Certificado
Servicio de Urgencias 24 horas 5 Hosp|.|3| Quirdn
lirgoza
Servitio de Radiolaga convendional en el risme cenlro 5 Cerlilicado .
Equipo de Temogralia de emisidn positrenes PETTC en el mismo cenlro - 5 Certillcade
Laboratorio de Bloquimlcz 2 el mismo centro [ NG
. [Servido de Anatomia Palaldgica en el mismo centro < 0 NG
) i . 0w
. Consulta Exfernas .
locales de consullz espediicos paml.as espedalidades yue lidta cor superiicie superior & 3 Cortilicada ’
1) metros cadrados
Sala de espera independiente para adullosy pedidtricos 3 Cetificedo
; 600
Documientacidiiclinia - - | ' -
Normas escritas de acceso a la HCy conlidencialidad de datos 4 Cerificado
|HCeIedr6nica ) ) ) Cartificado
Realizacidn de copia completa de la HC incluido BYD con las pruebas radioldgieas 3 _ Cerificado
10,00
. Arcadetrabimiente '
' Certificado del
Certilicado o Acreditacidn de clidad-expedido por enlidad certificadora exlema e 3 Servido de
independiente de fas aclividades lidtadas Radiolerapia 150
90012085
800
DeOailOpuntos| 7249

TOTAL

34




= GOBIERNO

=—DE ARAGON

~ Dopartenieits de Saridml

‘

Direccioén General de Asistencia Sanitaria

Servicio de Prestaciones y Contratacion Sanitaria

Edificio Universitas, 36, 2% planta 50.017 Zaragoza

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES:

R . LOCALZACIONDELA| o o
SUBLOEI.Z:MDIQTE_MPITNCDN PRETMIGN'DEI. Ul:?’i?lgﬂ O:S:TTI:() DIF {PONOERACION n:::?c%zm&
EQUIPOS ESPECIALES . _ SERVICID : B ‘
. e . HOSPITALRUBER
CRUTERIO: PRECIO OFERTADD INTERNACIONAL ebadl
- L - puntas
: o . - MADRID .
Procedimientos Frecio Max,
Tumores mviles [Pulmdn, Higado) 1200000 22.000000 0,00 0 10,000,000
Tumores fijos {Columnay (abeza) 1().000,00! 10.000,001 0,00| 0. 9.5(1?,00|
Tumores de Préstata ~ 20000 1200600 00 0 000000 -
Resto Tumares Fslaticos o 200w o 0 10000
Tumores Cerebrales 7.500,00[ 750000 0 ] 7.100,00]
Malformaciones vasculares cerabrales i i 790001)
|Neurinumascerebra|es ' 8.000,00| 3000000 0,60 {0 7.900,00
|Metéslasis cerebrales m,ml 300000 0.0 {0 T900,)
Neurzlgha el rigémino gooool aooo] o ¢ 250000
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE 9500, 9.5m,uu| 00 8.700,00
| ' _ ,
CRITERIO: MEIGRAS OFERTADAS - . D:u::f 'OBSERVACIONES
* Caeradesenrios - [ . ]
Comité de Tumores multidisciplinar 3 Certificado .
Secvicio de Pediatria ] Cerlifiado
Seavicio da Urgencias 24 horas ] Cerlificado
Servicio de Radiologia convencional en el mismo centro 5 Certificado -
Equipo de Tomografia de emision positiones PEE TCen el misma centro 5 Carlificado
{aboratorio de Bioguimica en el misma centro 3 Cerlificado
Servicio de Anatomia Paloldgica en el mismo centra ' 3 Certiliedo
oo L
- Consulta Extemas ; . D
Locales de consulta especilicos para [as especialidade g licita con superfide superior 2 e ) 3 Cerlificdo
Sala de esporz independiente pare adultos y pedidlrico ' 3 Cedificado
S 60
. Documentaciénclinlca” ~ _
Normas escrilas de accesc a lz HCy conlidencialidad de dales L] Cenilficado
HC eledrnic 3 - Ceriilicado
Aealiracion de copia completa de [ HC incluido DD con las pruebas rdioldgicas 3 Centificado
i 10,00
‘hrea de trtamiento '
Certifiado 150
9001 2008 del
Cenlificado 0 Acreditzcion de calidagt expedido por entidad centifiedora extema e ) Senyicio [!B
indepentiente de (s actividades litadas B nglu'gu
) : Radioterdpica,
Equipamiento:
150 9100:2008
00 :
i
o DeDadt0puntos | ~ 60,00
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3. FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA IVO:

PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N1

EMPRESA

- SUBLOTE

4 | FUNDACION INSTITUTO VALENGIANO DE ONCOLOGIA IVO

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE
ELECTRONES CONVENCIONALES

SUBLOTE 2.2¢ PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES

CONVENCIONALES: :
FUNDACIGN INSTITUTO VALENCIAND DE ONCOLOGIA
)|
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON : : A . . "
'ACELERAORES DE ELECTRONES | CHITERIOS DE ADIUDICACHGN OBJETIVOS SUIETOS A EVALUACION posTERfoR | PRECID | PRECID | | iy | | PRECICOFERTA
’ ;. : : . : LCTACIGN | OFERTADO : MAS ECONOMICA
CONVENCIONALES : : - : . . .
CRITERIO: PRECIO OFERTADD” | | - De 0a 40 puntas|
i ' Procedimiento Precig Max.
RT 30 {Radioterapia con planlflcation desiméirica 30}
Tratamlento de comple]idad Tipo | {de 1a 10 sesiones)} 850,00 207 50| 4250 17,00 750,00
Tratgmiento de complejidad Tipa ¥l {de 11.a 20 sesiones) 2.300,00 2.185,00) 115,00} 40,00 2.155,00)
Tratamiento de complejidad Tipo |1i {de 21 a 40sesiones) 3.100,00? 2,945, -155,00f ' 40,00 2.845,00
IMRT/VMAT {Radioterapia con planlFicacién dosimétrica IMRT/VMAT) swood  srooo a0 4000 5.700,00|
|SBAT [Radioterapia con plerificacién dosimétiiea SBRT) 600000  sznco] oo 4000 5.700,00]
RADY {Radiodmugla cerebral) 750000 7ased  amg a0 7.125,00}
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE 40167 A0y %7 4,067,50
' I ‘ | -
CRITERIO: METORAS QFERTADAS : | De 0af0puntos| | OBSERVACIONES
] Cateradeservicios |, ° | . .
Comité de Tumeres mukidisciplinar ) 8 Certificado
Servicio de Pediatria 0 O
Servico de Urgendias 24 horas Cerhf.mar.'{a ¥
: 6 autoizacion
Servicio de Radiologfa convendional an el mismo centro - - CertltTcadev
i autorizacedn .
. . - Certificado y
Equipe de Tomograliade emisidn positrenes PETTC en ef misma centro o
. .5 aukorizacidn
Laboraterio de Bioguimica en el mismo cenfro Cemﬂcado_\"
i 3 - autorlzacidn
o - ) Certificadoy |
Senvicio de Anatomia Patoldgica en el mismo centra s
: 3 autorizacion
¥ 00
Consulta Externas : . .
Locales de consulta especificos para las espediaiidades que liclta con superfide Certticado Y
supetior a12 metros cuadrados 3 planos
- . - Certificado Y
Sala dg espera |ndepe'm.14ente para adultos y padistricos 3 planos
. “6,00
Documentadén clinica i . :
Normas escritas de acceso ala HC y confidendalidad de datos Certificado y
: 1 protocolo
HC electrdnica Certficadoy
3 . modelo
’ Cerlifitadaa
Realizacidn de copia campleta de | KC indluida DVD cori las prebas radioligicas través de IDONIA
N 3 Magic Link
10,00
Area de tratamlento - o : o
Certificatio 0 Areditacién de calided expedido por entidad certifiadora externa Certilicade 150
e independiente de las actividades licitadas g 9601:2015
800,
TOTAL _ be0a 100 puntos 90,17 - ,
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SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS:

SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS | . : ' . ’ PRECIO PRECIO ) " | | PRECID OFERTA
. . : . DIFERENCIA( PONDERACION .
QUIRURGICOS " - L e . UCITACION | OFERTADO PN S [ MAS ECONOMICA
CAITERIO: PRECIO-OFERTADO ' . - : | ‘ De0a 40 puntos |
Dlagndstm?s. F!E-B—MC Pr?o?dlmmntas CIEG-MC __ Breclo M.
Descripdian - Codige Descripcion ) ! )
Melanoria maligno de piel . B6.3+85.7451,7 (irugia de Mohs 132580 1, 759,54 66,29 0,00 1.259,51]
lasias malignas de piel I : :
Otaneoplasias malignas :’ pely 86.3+86.74917 ‘ CrogadeMohs| 135800 125951 oo agoo 125951
. las no especificada : - . 2 A
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE . 13580 12595 . a0 125351
CRITERIO: MEJORAS OFERTADAS | = .« -, ] L B il De 0 60 punlos| GBSERVACIONES
" Carterade servidos - :
Servicio de Urgencias 4 horas Cemf_ltad.o'v
8 autorization
|Senvicio de Radiclogia canvencional en et mismo centra CertltTcadlc'w
X 3 autorizacion
Laboratorfo de Bloquimica en el mismo centro ceml,' -Gdfv
7 autorizacion
- . . . : Certificado y
Servicio de Anatomia Patoldgica en el mismo centro s
: 7 aularizacidn
, ‘ ‘ 1000
Consultabrtemas - ¢ ) 1.
Lacales de consulta especificos para las especialidzdes gue licita con superfide | _ CertificadoY -
superior a 12 mejros cuadrades . ) 5 . planos
. ) Certificado Y
Sala de espera con superfide superior a 20 metros cwadrados
q planos
fico saradi sados : . . Certificado Y
Aseo especifico para discapacitados fisicos . 7 ) 5 plancs
1100
Dooumentacidn dinica ‘
‘ : ificad
#ormas escritas de acceso-a la HCy confidendialidad de datos Certificadoy
: -5 prolocolo
HCelectrénica Certificade y
3 . modelo
_ ' Certificado a trvhs
Realizacidn de copia complela de la HC incluido DVD con |as pruebas radioldgicas _ - ' de IDONIA Magic
. z link °
. 10,00
- Area de tratamlento -
’ . . Cestilicade IS0
Certificado o Acreditacién de calidad expedido por entidad cerlificadara extema | 14001:2015,
e independiente de las actividades licitadas . . certificado OEC,
’ 9 acreditacion th
900
JOTAL ... - ) . g : ‘ O D& 0 100 puntos 100,00
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4. INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE ONCOLOGIA IMO SA EN MADRID:

L

! PROCEDIMIENTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y AD.MITIDA‘SOBRE Nel

EMPRESA

SUBLOTE

LOCALIDAD PRESTACION DE SERVICIOS

DE ONCOLOG
MADRID

INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR

(A IMOSAEN 7
: CONVENCIONALES

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON
ACELERADORES DE ELECTRONES

GENESISCARE MADR{D SAN FCO DE

ASIS. AREA DE ONCOLOGIA

. RADIOTERAPICA. RADIOCIRUGIA

GENESISCARE MADRID LA MILAGROSA.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA.

TOMOTERAPIA

GENESISCARE GUADALAJARA. CENTRO
DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

EQUIPOS ESPECIALES

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON

GENESISCARE MADRID ARTURO SORIA.
AREA DE ONCOLOGIA RADIOTERAPICA

ROBOTIZADA CYBERKNIFE

SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES

CONVENCIONALES: -
INSTITUTQ MULTIDISCIPLINAR BE ONCOLOGEA IMC 54 EN MADAID
i
S:::;;;::;D;g?uﬂgg: ;‘;“_‘ " CRITERIOS OF ADJUDICACIGN ORIETIVGS SUSETOS AEVAIUACION locuznatnpetenimats | pagco PRECD | poNDERACIGN | | PRECIOCFERTA
CONVENGIONALES P " onstvon | wemaen | MAS ECONDMICA
C GENESISCARE MADRID'SAN FC0 DE ’
CRITERIQ: PRECIO OFERTADO ASIS. AREA DE DNC{!I.OGIA )
o RADIOTERAPICA. RADIOCIRUGIA Pe 03 40 puntas | |
GENESISCARE MADRID LA
MILAGROSA, AREA DE GRCOLGGIA
RADIOTERAPICA, TOMOTERAPLA
GENESISCARE GUADALAJARA.
Precedimiente . CENTRO _DEONCO[OG{A | Precio Max,
. ' : BADIOTERAPICA
RT 3D {Aadioterapia con planificacién dosimélrica 30)
Tralamlente de complejidad Tipe! {de 1a 10seslones) ss0o0] 756000 -10000] 4000 750,00
Tratamiento de complejtdad Tipe |l {de 1La 20seslones) 230000 218500 -115,00 40,00 218500
Tralamlento de ¢ jad Tipe lIf (de 212 ) 30000 29000 -1000 | 3871 294500 -
IMRT/VMAT (Radioterapia con planiflcaclén dosimétrica IMRT{!MAH ) 6.000,00f  5750,00 -250,00] 33,33 5.700,00
SBRT {Radloterapla con planificacién dosimétrica SBRT) 6.000,00  5.900,60{ -100,00 139 ‘5700,00]
RADX {Radiocirugha cerebral) 750000 oo 00 wmw 71500
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE ariel] samsd 3290 067,50
0 B B i
_CRITERIO: MEIORAS DFERTADAS | .- ] e [ ] e 0a 60 punlos | | OBSERVACIONES -
: " Caneradesewvlcios ... | ) : )
Comité de Tumores mullldisclplinar N Cerlifieado
senidodePediatia Enladlinicala
3 Wiagrosa
Servlcio de Urgendas 74 horas 3 Certificado
Servicia de Hadlalogi Jonal en el mismo cening 0 NO
Equipa de T« Rade emlsion pasitrones PET TC en ¢l mismo cenlre 0 NO
Laborataria de Bioquimica en el mlsmo centro 0 NO
servielo de Analomia Patolgica en el mlsmo ceniro ¢ NO
) 20
Consulta Extemnas . :
Locales de consulta especiicos paia as especialidades que lcila con - 3 Lertificado
Sala da espera independiente para adulios y pedidtricos 3 . Cerlificada
- ~
. Documentacidn clinfca
Hormas esezllas de aceeso a la HC y confidendalidad de datos 4 Cetificado
‘[MC elecirdnica 5 3 Certificado _
Realizacién de copia completz de 2 HC incluldo DVD con las pruehas 3 Cerlificado
] 10
Area de | .
) 750 3001: 2015y UNE|
Cerlilicado o Acreditacién de calldad eapedids por entidad cextificadora 179003:02013 .
extema e Independiente de las actividades || dtadas Tralamlents
8 integral del
8 '
L TOTAL - DeOaM0puntos | . 7690
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SUBLOTE. 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES:

SUBLCE 1.2: RADIOTERAPIA CON S LT . LOCAUIZACKSN DELAPRESTACION | PRECIO | #RECIO . . PRECK OFERTA
EQUPCSESPECIAVES. | R 1 uaract |oreatano| ™ PONDERACION | 1 ecnionaca
= | GENBISCAREMADRIDARTR0 : ‘ '

L ; “SORLA. AREA DE ORCOLOGIA
. C!{!TERI&PHECIOOFERTADO RAPIOTERAPICA R0 BOTZADA | .
_ . . CYBERKNIFE . De 02 & puntos
Piocedimienios ) Precio Max. |
Tumores moviles (Pulmén, Kigado) : £2,000,00(  10.000,00{ -2.000,00 L] 10000,
Tumares fjos (Columnay Cabeza) ) 000000 9500000 S0 - 4 95000
Tumores de Prostata ~ . L T oo wowe2mm  ® 1000000
Reslo Tumores Estilicos ' R R 1000000]
Tumores Cezebrafies ) . 2500 7.310,[1‘{ -3m,mi 40 720000
Malformaciones vasculares cerebrales 8603,Ed 7.9w,m[ -103,[11 4 7.9w,0d
Newinomscerehrales s 7omed oo 4 9mm
Metastasis cerebrales 1 . : aooo,ml 7.900,w| -mml L1 7.9(D,lﬂ
Neusglgia del tigéming : ) a(m,m| T.Em,m| i ?.9t0,00|
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE - 950000  8.700 [ .4 87000
\ . ' |
CRITERIO: MEIORAS OFERTADAS DT ‘ o - |De 0a0puntos| | OBSERVACIONES
. Cateradesenidos . f s ’ o : ’ v
Contilé de Tumores muhidistiptinar . . ' § Certilicado
Sarvicio de Pedialda Enlacificals
§ Milagrosa
Servicio de Urgendias 24 horas & Cerlificado
Servicio de Radiologia convendional en el mismo cenlro [} NO
Fquipo de Tomografiade emisia positranes YET 1€ en el mismo centro 0 NO.
Laberalario de Bioquimica en el mismo canlre ) 0 N
Senvitio de Anatomia Patalgica en el misma centro 0 NO
' , 0
Consulta Extemas
tocales de consulta especicos parelas especialidades que ficitacon 0 NO
Sala de esperaindependiente para adulios y pediatricos 0 KO
i ]
- - Docuimentacidn clinica :
Normas escrilas de acceso ala HC y confidencialidad de datas ' 4 Certificade
‘[HCelectrdnica 3 Certificade
Realizacién de copia completz de |a HC incluido DVD con [as pruehas 3 Cortificado
= -
C . Aeadetratamieito L
150 900L: 215 y UNE
" |Certificado 0 Acreditacidn de calidad expedide por entidad ceniﬁcadqm } ﬁﬁﬂ?::
axlemna e independiente de fas actividades licitadas )
integral del
8 - {[paciente oncologico
[} ) :
L B - ' S ] Deodiobpuntes | 7800
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5. CLINICA UNIVERSIDAD DE NAVARRA CUN:

PROCEDIMIE NTOS TERAPEUTICOS. EMPRESA PRESENTADA Y ADMITIDA SOBRE N21
EMPRESA SUBLOTE LOCALIDAD PRESTACION
DE SERVICIOS
CLINICA UNIVERSITARIA DE | SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE
7 | NAVARRA ELECTRONES CONVENCIONALES CUN PAMPLONA
SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA CUN MADRID
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES
CONVENCIONALES: " : | '
CLINICA UNIVERS|TARIADENAVARRA -
SUBLOTE 1.1: RADIOTERAPIA CRITERIOS DE ADIUDICACIGN ORJETIVOS SUIETOS A EVALUACION. | wmum'o';m . PRECIO, [ PRECIO ' 6 PRECIO OFERTA
CONACHLEmDORSSDE | CPOSTEROR ' L::fsf;":% 0" ucmacionorerreoo| °F | POUPEATON I s economea
ELECTRONES CONVENCIONALES L 1 ’ L
CRITERIO: PRECIO OFERTADD L [ CUN PAMPLONA B De 0240 puntos
. Procedimiento Precio Max.
R 3D {Radioterapla con planificacién dosimétriea 3D)
) Tratamlento de complejidad Tipe | {de 1a 10 sesiones) 850,000 825000 -25,008 0,00 750,00
Tratamiento de complejidad Tipe Il (de 11a 20sesiones) 2.300,0d 2.200,00( -100,000 <3478 238500
~_Tratamiento de complejidad Tipo Il {de 21 a 40sesiones} 3.100,00)  3.300,00 0,CO| 0,00 2.845,00
IMRT/VMAT (Radioterapia con planificacion dosimétrica IMRT/VMAT) £.000,00]  5.900,00 -103,00] 13,33 5,700,001
SBRT (Radloterapla con planificacidn dosimétrica SBRT} 6.000,00]  5.900,00 3![0,00‘ 13,33 5,700,001
RADX {Radlintlrugia cerebral) ' 7.500,00]  7.400,001 -100,00|- 10,67 7.125,00
MEDIDA ARITMETICA SIMPLE ’ 4.ELG7 4,220,483 13,69 406150
| .
- 1 .
CRITERIO: MEIORAS OFERTADAS . De (a 60 puntos OBSERVACIONES
. : : Carterade servidos :
Comité de Tumores multidisciplinar B Cetificado
Servicio de Pediatria ’ Certificadoy
[ autorizacidn
Servicio de Urgencias 24 horas ' Cemrllmdoy
[ autorizacion
L : . . Ceriificadoy
Servicio de Radiologa convencional en el mismo cantro N
5 autorizacién
Equipo de Tomagrafia de emision positrones PETTC en el mismo Certificadoy
' centro ) : 5 autorizacién
Laboratorio de Bicquimlca e el mismo centro - Cemf!cad._uy
3 autorizacién
N 5 L Certificadoy .
Servicio de Anatomia Patoldgica en el mismo centro L
3 autorizatidn
36,00
ConsultaExternas :
Locales de consulta especificos para las especialidades que licita con . .
superficie superior a 12 metros wuadrados : 3 Certificado
Sala de espera Idlependiente para adultos y pedidtricos 3 Certificado
! 6,00
Dotuméntation dinea- - . )
Normas escdtas de acceso a la HC v confidencialidad de datos 4 Certificado
' HC electrdnica 3 Certificado
Realizacidn de copfa completa de la HC incluido DD con las pruebas 3 Cerliflicado
- , o
_ Areade tratamlente .
Certilicade o Acteditaclon de calidad expedido por entidad
certificadora externa e indepe ndiente de las actividades lidtagas - 8 Centificado
; 8,00
TOTAL De0a 100 punles 73,69
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SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA:

o LOCAUIZACIONDE | ' -
. : : . PRECIO | PRECIO |DIFEREN - PRECIO OFERTA
SU_BLOT'E 1 PHOTUNTEMPM ' A P‘RESTACION LCITACION |OFERTADO| - A PONDERACKON MAs ECONOMICA
V- IR DEL SERVICIO o .
CRITERIQ: PRECIO OFERTADO _ | 1 cunmapr - De 0240 piintas
) 3.12Prgtonterapia Precio Max.
Tralamiento comgleto en adultos 25000000 29.000001. 0,00 .0 28.500,00
Tratamiento completo en nifios 35000000 3500000 0,00 0 34.500, 00]
' i precisa anestesia por sesion 00 20000 900 0 200,00
i precisa sedacion por sesién, 100 10000 0,00 0 100, 00|
MEDIDA ARITVETICA SIMPLE 32.600,00| 32.000,00 0,00 - 31.500,00
T -
. | X .
CRITERID; METORAS OFERTADAS S 1 | De0agopuntos.| [ oBservacioNEs
Cartera de serviclos | -
Comité de Tumores multidiscipliner .8 Certificada
Servicio de Pediatrh CEI'ti.f-IEad‘D\,'
6 autorizacion
Servicio de Urgencas 24 Fons Ceri F_|cado Y
: ‘6 autorizacion
- |Servicio de Radiologia convencional en el mismo centro Cenif.icadfy
5 autorizacion
Equipe de Tomografia de emisidn positrenes PET Y€ en el mismo Certificadoy
* [centro : 5 autorizacién
Laboratorio de Bicquimica en el mismo centra Certiﬁcad_u_v
3 autorizacion
- , Lo Cetificado y
Servicio de Anatornia Patoldgica en el mismc centyo L
; 3 autorizacion
36,00
Consulta Extemnas .
locales de censulta esperificos para fas especialidades que huta won Certificadoy
superficie superior a 12 metros cuadrados 3 planos
. . " Cerlifiadoy
Sata de espera independiente para adultos y pedidtricos 3  planos
600 ‘
. Docureéntaion clinica i
Normas escritas de acceso 2 la HC y confidencidlidad de datos Certificadoy
q protocolo
HC electrdnica 3 Lerificado
Realizacidn de copia completa de la HCmcImdo DVD con lzs prighas 3 Certificado
10,00
. - Areade tratamlento :
Certificado o Acreditacidn de calidad expedido por entidad Noaperiz
certificadora externa & independiente de las actividades lieitadas 0 certificado
0,00
CTOTAL . De 0:a 100 puntos 52,00
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5. CLASIFICACION PROVISIONAL EN ORDEN DECRECIENTE DE LAS
PROPOSICIONES PRESENTAS POR LOS LICITADORES:

LOTE 1.- RADIOTERAP-‘A EXTERNA, DISTRIBUIDA EN LOS SIGUIENTES LOTES: |

SUBLOTE . 1.1: RADIOTERAPIA CON ACELERADORES DE ELECTRONES |

CONVENCIONALES:
ORDEN EMPRESA . PUNTOS

1 FUNDACION INSTITUTO VALENCIANG DE ONCOLOGIA IVO 90,17
2 INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE ONCOLOGIA IMO SA EN MADRID 76,90
3 CLINICA UNIVERSITARIA DE NAVARRA 73,69
4 IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD 72,49

SUBLOTE 1.2: RADIOTERAPIA CON EQUIPOS ESPECIALES:

- ORDEN EMPRESA PUNTOS

1 o INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE ONCOLOGIA MO SA EN NIADRID 78,00
2 IDCQ HOSPITALES Y SANIDAD 60,00

SUBLOTE 1.3: IRRADIACION CORPORAL: desierto.

SUBLOTE 1.4: PROTONTERAPIA:

- ORDEN EMPRESA PUNTOS
1 ’ RADIOTERAPIA DE PROTONES SL IVIADRI_D GRUPO QUIR@N 84,00
2 CLINICA UNIVERSITARIA DE NAVARRA 52,00
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LOTE _2- PROCEDIMIENTOS DERMATOLOGIA, DISTRIBUIDO EN

SIGUIENTES SUBLOTES:

SUBLOTE 2.1: TRATAMIENTOS CON LASER: desierto.

" SUBLOTE 2.2: PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS:

LOS

ORDEN

EMPRESA

PUNTOS

1

FUNDACION INSTITUTO VALENCIANO DE ONCOLOGIA IVO

100

Zaragoza a 2 de junio de 2021

Francisco Amoros Lopez de la Nieta
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