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El objetivo de esta guía es resumir los pasos y procedimientos para la elaboración de un Plan 
de Adquisición de Tecnología de Radioterapia y el diseño del correspondiente Programa de 
0DQWHQLPLHQWR�� HQ� HO� PDUFR� GHO� SUR\HFWR� GH� OD� )XQGDFLµQ� City Cancer Challenge (C/Can) para 
dar respuesta a la urgente necesidad de reducir las desigualdades en el acceso al tratamiento 
radioterápico de calidad en las ciudades seleccionadas. 

Las recomendaciones formuladas en el documento son el resultado de una revisión técnica realizada 
SRU�XQ�SDQHO�GH�H[SHUWRV�H[WHUQRV��HQ�FRQVXOWD�FRQ�HO�HTXLSR�GH�&RRSHUDFLµQ�7«FQLFD�GH�&�&DQ�\�
HQ�EDVH�D�VXV�H[SHULHQFLDV�HQ�ORV�WHPDV�GH�OD�JX¯D�GHVDUUROODGD��TXH�VH�HVSHUD�VHDQ�LQWHUSUHWDGDV��
DQDOL]DGDV�\�DGDSWDGDV�SRU�HO�HTXLSR�UHVSRQVDEOH�GHO�SUR\HFWR�GH�UDGLRWHUDSLD�HQ�ODV�FLXGDGHV�&�&DQ��
teniendo en cuenta el contexto local y la necesidad de construir un proceso consultivo multisectorial 
dentro de la ciudad.

Propósito de la guía
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&RPR�SDUWH�GH�OD�LQLFLDWLYD�&LW\�&DQFHU�&KDOOHQJH��&�&DQ���ODV�FLXGDGHV�SDUWLFLSDQWHV�OOHYDURQ�D�FDER�
XQD�DXWRHYDOXDFLµQ�HQ�WRGD�OD�FLXGDG�SDUD�LGHQWLFDU�\�DFRUGDU�FX£OHV�VRQ�VXV�SULQFLSDOHV�UHWRV�SDUD�
mejorar el acceso a tratamientos de radioterapia equitativos y de calidad en sus propios entornos. 
(Q�HO�PDUFR�GH�HVWD�LQLFLDWLYD��VH�KDQ�HODERUDGR�ORV�3ODQHV�GH�'HVDUUROOR�GH�OD�5DGLRWHUDSLD�GH�ODV�
FLXGDGHV�GH�&�&DQ��HQ�FX\RV�SODQHV�GH�DFFLµQ�VH�KD�SUR\HFWDGR� OD�DGTXLVLFLµQ�GH� ORV�SULQFLSDOHV�
HTXLSRV�GH�UDGLRWHUDSLD��3DUD�HOOR�� ORV�HTXLSRV�GH�SUR\HFWRV�GH�YDULDV�FLXGDGHV�VROLFLWDURQ�DSR\R�
\�DVLVWHQFLD� W«FQLFD�SDUD� OD�DGTXLVLFLµQ�\�HO�PDQWHQLPLHQWR�GH� WHFQRORJ¯D�GH� UDGLRWHUDSLD��&�&DQ��
en cooperación con el Programa TeleECHO™�� RUJDQL]µ� XQ� FRQMXQWR� GH� FXDWUR� VHPLQDULRV� ZHE��
destinados a promover las directrices de buenas prácticas para la adquisición y el mantenimiento 
de la tecnología de radioterapia entre las partes interesadas de las ciudades de C/Can. Un grupo de 
expertos nombrados por organizaciones internacionales pertinentes contribuyó con presentaciones 
GLG£FWLFDV�� PLHQWUDV� TXH� ORV� UHSUHVHQWDQWHV� ORFDOHV� GH� ODV� FLXGDGHV� &�&DQ� FRPSDUWLHURQ� VXV�
experiencias a través de historias de casos. 

(O�SUHVHQWH�GRFXPHQWR�RIUHFH�XQD�JX¯D�FRPSOHWD�TXH�UHVXPH��GH�IRUPD�HVWUXFWXUDGD��ODV�SULQFLSDOHV�
recomendaciones y conclusiones de las sesiones de C/Can TeleECHO™.

ǈ. Introducción 



6

Guía sobre cómo preparar un plan de adquisiciones y un programa de mantenimiento para Tecnología de Radioterapia

ǉ.ǈ. Pre-requisitos para el éxito de la licitación 

La adquisición de equipos de radioterapia es un proceso gradual que requiere una preparación 
exhaustiva y un enfoque de equipo multidisciplinario. El proceso típico de adquisición consiste en 
XQD�VHULH�GH�SDVRV�FRPR�HO�UHFRQRFLPLHQWR�GH�ODV�QHFHVLGDGHV��OD�SUHSDUDFLµQ�GH�OD�GRFXPHQWDFLµQ�
W«FQLFD�\�GH�OD�OLFLWDFLµQ��OD�SXEOLFDFLµQ�GH�OD�OLFLWDFLµQ��OD�HYDOXDFLµQ�GH�ODV�RIHUWDV��OD�VHOHFFLµQ�GHO�
DGMXGLFDWDULR�\� OD�UPD�GHO� FRQWUDWR��6LQ�HPEDUJR��DQWHV�GH� LQLFLDU�HVH�SURFHVR��KD\�TXH�FXPSOLU�
algunos requisitos previos para que el proceso de licitación de los principales equipos de radioterapia 
tenga éxito. 

ESTRUCTURA DEL EQUIPO DE COMPRAS Y SUS FUNCIONES

La clave para el éxito de la licitación radica en disponer de un equipo de personas relevantes y la 
información que aportan desde sus respectivas áreas profesionales. El equipo de contratación debe 
LQFOXLU�R�WHQHU�DFFHVR�D�XQ�DPSOLR�HVSHFWUR�GH�SURIHVLRQDOHV�TXH�LQFOX\D��HQWUH�RWURV��D�

ǉ. Proceso de adquisición

5DGLRQFµORJR��VDEH�TX«�WLSRV�GH�F£QFHU�\�HQ�TX«�IDVH�KD\�TXH�WUDWDU��Y«DVH�OD�HYDOXDFLµQ�GH�
las necesidades clínicas).

)¯VLFR�P«GLFR��FRQRFH�OD�WHFQRORJ¯D�\�ORV�HTXLSRV�QHFHVDULRV�SDUD�XQD�UDGLRWHUDSLD�VHJXUD�\�
HFD]��Y«DVH�OD�HYDOXDFLµQ�GH�ODV�QHFHVLGDGHV�W«FQLFDV��

7«FQLFR�7HFQµORJR�HQ�UDGLRWHUDSLD��577���FRQRFH�ODV�KHUUDPLHQWDV��ORV�SURFHVRV�\�ORV�HTXLSRV�
DX[LOLDUHV�QHFHVDULRV�SDUD�XQD�UDGLRWHUDSLD�VHJXUD�\�HFD]�

,QJHQLHUR�ELRP«GLFR��FRQRFH�OD�WHFQRORJ¯D�\�ORV�UHTXLVLWRV�GH�PDQWHQLPLHQWR�GH�ORV�HTXLSRV�
para garantizar unos servicios de radioterapia ininterrumpidos.

(VSHFLDOLVWD� HQ� 7,�� FRQRFH� ORV� UHTXLVLWRV� GH� ODV� WHFQRORJ¯DV� GH� OD� LQIRUPDFLµQ� �7,��� GH� ORV�
FRPSRQHQWHV�GH�VRIWZDUH�GH�ORV�HTXLSRV�\�GH�OD�UHG��LQFOXLGD�OD�FLEHUVHJXULGDG��SDUD�JDUDQWL]DU�
un intercambio de información ininterrumpido y seguro entre los equipos de radioterapia.

,QJHQLHUR�(O«FWULFR��FRQRFH�ODV�QHFHVLGDGHV�GH�HQHUJ¯D�\�OD�GLVSRQLELOLGDG�\�HVWDELOLGDG�ORFDO�
para los servicios de radioterapia ininterrumpidos. Proporciona estimaciones de costes para el 
VXPLQLVWUR�HO«FWULFR�\�ORV�FRPSRQHQWHV��836��GLVSRQLELOLGDG�GH�HQHUJ¯D��HWF����

$UTXLWHFWR� \�R� LQJHQLHUR� FLYLO�� FRQRFH� ODV� SURSLHGDGHV� HVWUXFWXUDOHV� GHO� HGLFLR�� LQFOXLGD� OD�
FDSDFLGDG�GH�FDUJD��\�DFRQVHMD�VL�HV�SRVLEOH�UHDOL]DU�DOJXQD�PRGLFDFLµQ�SDUD�DFRPRGDU�HO�
equipo o realiza los planos arquitectónicos de la nueva instalación. Proporciona estimaciones 
de costes para las actividades de construcción.

(VSHFLDOLVWD�HQ�FDOHIDFFLµQ��YHQWLODFLµQ�\�DLUH�DFRQGLFLRQDGR��+9$&���JDUDQWL]D�TXH�VH�ORJUHQ�ODV�
FRQGLFLRQHV�DGHFXDGDV�GH�UHIULJHUDFLµQ��FDOHIDFFLµQ�\�YHQWLODFLµQ�GXUDQWH�HO�IXQFLRQDPLHQWR�\�
el mantenimiento de los equipos. Proporciona estimaciones de costes para los componentes 
GH�+9$&�

Representante de la dirección del hospital - proporciona una visión general del proyecto y se 
asegura de que se mantiene en la ruta desde la perspectiva del hospital. 

(VSHFLDOLVWD�HQ�QDQ]DV���DVHVRUD�VREUH�OD�GLVSRQLELOLGDG�SUHVXSXHVWDULD��ODV�FRQGLFLRQHV�GH�
SDJR�\�ORV�LQVWUXPHQWRV�QDQFLHURV�GLVSRQLEOHV�

(VSHFLDOLVWD�HQ�DGTXLVLFLRQHV��SUHSDUD� ORV�GRFXPHQWRV�GH� OLFLWDFLµQ�EDVDGR�HQ�HO�DSRUWH�GH�
RWURV�HVSHFLDOLVWDV��SDUD�JDUDQWL]DU�HO�FXPSOLPLHQWR�GH�OD�OHJLVODFLµQ�ORFDO�
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CICLO DE VIDA COMPLETO DE LOS EQUIPOS

/D�HVWLPDFLµQ�GHO�FRVWH�GH�WRGR�HO�FLFOR�GH�YLGD�GH�ORV�HTXLSRV�HQ�OD�IDVH�GH�SODQLFDFLµQ�GHO�SUR\HFWR�
D\XGDU£�D�FDOFXODU�HO�FRVWH�JOREDO�GH�OD�FRPSUD�\�HO�IXQFLRQDPLHQWR�GH�ORV�HTXLSRV��LQFOX\HQGR�HO�FRVWH�
GH�DGTXLVLFLµQ��HO�FRVWH�GH� IXQFLRQDPLHQWR�� ORV�JDVWRV�GH�PDQWHQLPLHQWR�\�HO�GHVPDQWHODPLHQWR��
También hay que tener en cuenta los costes de construcción para alojar el equipo.

EVALUACIÓN DE TECNOLOGÍAS

Antes de la licitación es necesario evaluar la tecnología disponible en el mercado. Esto puede 
KDFHUVH�PHGLDQWH� YLVLWDV� D� H[KLELFLRQHV� FRPHUFLDOHV�� I£EULFDV� GH� HTXLSRV�P«GLFRV�� RWURV� FHQWURV�
clínicos en los que esté instalada dicha tecnología o recopilando información de material publicado. 
(O�REMHWLYR�GH�OD�HYDOXDFLµQ�HV�UHFRSLODU�LQIRUPDFLµQ�VREUH�OD�WHFQRORJ¯D��OD�LQVWDODFLµQ�\�ORV�UHTXLVLWRV�
GH�PDQWHQLPLHQWR�� LQFOXLGRV� ORV�HO«FWULFRV��HVWUXFWXUDOHV��GH�FOLPDWL]DFLµQ�\�RWURV��SDUD�HVWLPDU� OD�
idoneidad y el coste de todo el ciclo de vida del equipo.

EQUIPOS DE RADIOTERAPIA NUEVOS FRENTE A REACONDICIONADOS

Aunque los equipos reacondicionados por los fabricantes originales de la tecnología en cuestión 
SXHGHQ�WHQHU�XQ�PHQRU�SUHFLR��HV�LPSRUWDQWH�WHQHU�HQ�FXHQWD�HO�FRVWH�GH�WRGR�HO�FLFOR�GH�YLGD�GHO�
HTXLSR��(O�RWUR�DVSHFWR�D�WHQHU�HQ�FXHQWD�HV�OD�SRVLELOLGDG�GH�DFWXDOL]DU�HO�KDUGZDUH�\�HO�VRIWZDUH�HQ�
el futuro.

ADQUISICIÓN INDIVIDUAL O POR LOTES

6L� VH� QHFHVLWD�P£V� GH� XQ� HTXLSR� HQ� XQ� IXWXUR� SUµ[LPR�� OD� FRPSUD� GH� YDULDV� XQLGDGHV� R� GH� XQ�
SDTXHWH�VXHOH�UHVXOWDU�P£V�HFRQµPLFD��7DPEL«Q�VH�SXHGH�HVSHFLFDU�HQ�HO�SOLHJR�GH�FRQGLFLRQHV�
que la otra unidad se entregará en una fecha posterior. Pero la mayor ventaja es que la integración 
H�LQWHURSHUDELOLGDG�GHO�VLVWHPD�HV�UHVSRQVDELOLGDG�GH�XQ�¼QLFR�IDEULFDQWH��$GHP£V��ODV�XQLGDGHV�GH�
WUDWDPLHQWR�GHO�PLVPR�SURYHHGRU�SRGU¯DQ� HPSDUHMDUVH�GRVLP«WULFD� \� JHRP«WULFDPHQWH� HQWUH� V¯��
para permitir la transferencia de pacientes de una unidad a otra sin necesidad de reelaborar el plan 
de tratamiento.

INTEGRACIÓN AL EQUIPAMIENTO EXISTENTE

La integración de un nuevo sistema en el entorno existente debe considerarse antes de la licitación. 
Puede ser que haya que actualizar los sistemas existentes para que sean compatibles con el nuevo 
equipo. También puede limitar las opciones del nuevo equipo. La integración debe formar parte del 
proceso de licitación.
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DISPONIBILIDAD Y FORMACIÓN DEL PERSONAL

+D\� TXH� HYDOXDU� GHVGH� HO� SULQFLSLR� HO� SHUVRQDO� GLVSRQLEOH� SDUD� GHWHUPLQDU� VL� HV� VXFLHQWH� SDUD�
RSHUDU�OD�QXHYD�WHFQRORJ¯D�D�DGTXLULU��6L�QR�HV�DV¯��KD\�TXH�FRQWUDWDU�SHUVRQDO�DGLFLRQDO��WHQLHQGR�HQ�
FXHQWD�TXH�OD�IRUPDFLµQ�SXHGH�OOHYDU�P£V�WLHPSR�TXH�OD�LQVWDODFLµQ�GH�OD�WHFQRORJ¯D��3RU�OR�WDQWR��
los problemas de personal deben abordarse antes de que se inicie el proceso de licitación. Sólo un 
SHUVRQDO�GHELGDPHQWH�IRUPDGR�\�HQ�Q¼PHUR�VXFLHQWH�JDUDQWL]DU£�OD�XWLOL]DFLµQ�VHJXUD�\�HFD]�GH�
los equipos de tratamiento.

'HEH� HODERUDUVH� XQ� SODQ� SDUD� IRUPDU� DO� SHUVRQDO�� \� OD� IRUPDFLµQ� GHEH� FRPSOHWDUVH� DQWHV� GH� OD�
LQVWDODFLµQ�GHO�HTXLSR��(VWH�SODQ�GHEH�LQFOXLU�HO�SHUVRQDO�TXH�UHFLELU£�OD�IRUPDFLµQ��OD�LQVWLWXFLµQ�TXH�
OD�LPSDUWLU£��HO�PDWHULDO�TXH�VH�HQVH³DU£�\�FX£QGR�WHQGU£�OXJDU�OD�IRUPDFLµQ��/D�IRUPDFLµQ�WDPEL«Q�
SXHGH�VHU�QHFHVDULD�SDUD�ORV�W«FQLFRV�GH�PDQWHQLPLHQWR�\�HO�SHUVRQDO�GH�DSR\R��HVSHFLDOPHQWH�VL�VH�
va a instalar un linac [6].

CRONOGRAMA DEL PROYECTO Y EVALUACIÓN DE RIESGOS

+D\� TXH� HODERUDU� XQ� FDOHQGDULR� GHO� SUR\HFWR� FRQ� OD� DVLJQDFLµQ� GH� UHFXUVRV�� OD� IRUPDFLµQ� GHO�
SHUVRQDO��OD�OLFLWDFLµQ�GH�HTXLSRV�\�ORV�WUDEDMRV�GH�FRQVWUXFFLµQ�FXLGDGRVDPHQWH�SODQLFDGRV��SDUD�
JDUDQWL]DU� HO� ΌXMR� LQLQWHUUXPSLGR�GHO� SUR\HFWR� \� UHFRQRFHU�GµQGH�SXHGHQ�SURGXFLUVH� FXHOORV� GH�
ERWHOOD��+D\�TXH�HVWDEOHFHU�HVWUDWHJLDV�GH�HYDOXDFLµQ�\�PLWLJDFLµQ�GH�ULHVJRV�HQ�FDVR�GH�TXH�DOJR�
no vaya según lo previsto. Una evaluación de riesgos determina la asequibilidad y la sostenibilidad 
GHO�SUR\HFWR�\�VH�UHHUH�QR�VµOR�D�ORV�HGLFLRV�\�HTXLSRV��VLQR�WDPEL«Q�DO�PDQWHQLPLHQWR��ORV�FRVWHV�
GH�IXQFLRQDPLHQWR��HO�VXPLQLVWUR�GH�FRQVXPLEOHV��HO�SHUVRQDO�\�HO�DFFHVR��(O�$S«QGLFH�,�GH�OD�5HI��
>�@� PXHVWUD� XQ� HMHPSOR� GHWDOODGR� GHO� H[DPHQ� GH� ULHVJRV� GH� XQ� SUR\HFWR� GH� UDGLRWHUDSLD�� TXH�
SURSRUFLRQD�DO�HTXLSR�GH�WUDEDMR�DOHUWDV�VREUH�ORV�SRVLEOHV�SUREOHPDV�GHO�SUR\HFWR�\�VX�RULJHQ��SRU�
HMHPSOR��QRUPDWLYRV��QDQFLHURV��GH�GLVH³R��GH�HTXLSDPLHQWR�R�GH�SHUVRQDO�
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ǉ.ǉȡȜ�ÌűðÜÃÜ÷ðȜÈÌȜé·ćȜðÌÃÌćÜÈ·ÈÌćȜÃéÞðÜÃ·ć 
ĢȜÌćč·ÂéÌÃÜïÜÌðčöȜÈÌȜé·ćȜÌćĀÌÃÜűÃ·ÃÜöðÌćȜčÍÃðÜÃ·ć

(O�«[LWR�GH�XQ�SURJUDPD�GH�UDGLRWHUDSLD�GHSHQGH�HQ�JUDQ�PHGLGD�GH�XQD�DGHFXDGD�SODQLFDFLµQ�
previa. Aunque el coste del tratamiento radioterápico es muy competitivo en comparación con 
RWURV�HQIRTXHV�WHUDS«XWLFRV�FRQWUD�HO�F£QFHU�>�@��KD\�GRV�DVSHFWRV�LPSRUWDQWHV�TXH�LQΌX\HQ�HQ�VX�
YLDELOLGDG�\�XVR�HFD]��HO�HOHYDGR�FRVWH� LQLFLDO�GH� ORV�HTXLSRV�\� OD�FRPSOHMLGDG�GHO�SURFHGLPLHQWR�
terapéutico. 

3DUD�HYLWDU� LQHFLHQFLDV�HQ�HO�XVR�GH� ORV� UHFXUVRV� \�PLQLPL]DU� ORV� WLHPSRV�GH�SXHVWD�HQ�PDUFKD�
\� FRQJXUDFLµQ�GH� ORV�HTXLSRV�SDUD� VX�XVR�FO¯QLFR��HV� LPSUHVFLQGLEOH� FRQWDU� FRQ�XQ�SODQ� UHDOLVWD�
TXH� LQFOX\D� D� ORV� DFWRUHV� IXQGDPHQWDOHV� LPSOLFDGRV� HQ� HO� SURFHVR�� IXQFLRQDULRV� GH� OD� JHVWLµQ�
VDQLWDULD��JHUHQWHV�GH�ODV�LQVWLWXFLRQHV�FO¯QLFDV��UDGLRQFµORJRV��I¯VLFRV�P«GLFRV��577V��LQJHQLHURV�GH�
PDQWHQLPLHQWR��HWF�

Una buena guía de referencia general para abordar esta tarea es la publicada por el OIEA en 2011 [7].

NECESIDADES CLÍNICAS (PACIENTES)

(O�SULQFLSDO�GDWR�GH�HQWUDGD�SDUD�GHQLU�ODV�QHFHVLGDGHV�GH�HTXLSDPLHQWR�SDUD�HO�WUDWDPLHQWR�GHO�
F£QFHU�HQ�XQ�£UHD�GHWHUPLQDGD�HV�HO�Q¼PHUR�GH�SDFLHQWHV�TXH�DFWXDOPHQWH�UHTXLHUHQ�UDGLRWHUDSLD��
junto con una previsión para el próximo periodo de 10-15 años (vida media del equipamiento). Para 
REWHQHU�HVWH�Q¼PHUR�QHFHVLWDPRV�FRQRFHU�ODV�FLIUDV�GH�LQFLGHQFLD�GH�F£QFHU�DFWXDOHV�\�SUHYLVWDV��DV¯�
FRPR�HO�SRUFHQWDMH�GH�XVR�GH�OD�UDGLRWHUDSLD�HQ�FDGD�SDWRORJ¯D��OD�OODPDGD�WDVD�GH�XWLOL]DFLµQ�GH�OD�
radioterapia (RUR).

La determinación de la incidencia del cáncer debe basarse en los registros más precisos disponibles 
SDUD�HO� £UHD�GH� LQWHU«V�� \D�TXH� OD� LQFLGHQFLD�QR� VµOR�GHSHQGH�GHO� £UHD�JHRJU£FD� FRQVLGHUDGD�R�
GH� ORV� LQJUHVRV� GH� OD� SREODFLµQ�� VLQR� WDPEL«Q� GH� ODV� GLIHUHQWHV� £UHDV� GH� FDSWDFLµQ� GH� SDFLHQWHV�
GHQWUR�GH�XQ�GHWHUPLQDGR�SD¯V��6L�QR�VH�GLVSRQH�GH�GDWRV�ORFDOHV�SUHFLVRV��XQD�SRVLEOH�IXHQWH�GH�
LQIRUPDFLµQ�HV�OD�$JHQFLD�,QWHUQDFLRQDO�SDUD�OD�,QYHVWLJDFLµQ�GHO�&£QFHU��,$5&���TXH�SXEOLFD�SDWURQHV�
GH�LQFLGHQFLD�GHO�F£QFHU�SDUD�XQD�JUDQ�YDULHGDG�GH�SD¯VHV��(V�GHVWDFDEOH�TXH��DXQTXH�ORV�SDWURQHV�
DFWXDOHV�YDU¯DQ�HQWUH�UHJLRQHV�FRQ�GLIHUHQWHV�LQJUHVRV��ORV�SD¯VHV�FRQ�XQD�UHQWD�LQWHUPHGLD�\�EDMD�VH�
HVW£Q�DFHUFDQGR�D�ORV�SDWURQHV�GH�ORV�SD¯VHV�GH�UHQWD�DOWD�>�����@�

Aunque las tasas de indicación clínica del tratamiento con radioterapia por patología se basan en 
HVWXGLRV�FO¯QLFRV�SXEOLFDGRV�HQ�OD�OLWHUDWXUD�FLHQW¯FD��KD\�TXH�WHQHU�HQ�FXHQWD�TXH�ODV�WDVDV�UHDOHV�
SXHGHQ� GHSHQGHU� GH� PXFKRV� IDFWRUHV� ORFDOHV�� (QWUH� HOORV�� OD� GLVSRQLELOLGDG� GH� OD� UDGLRWHUDSLD�
GHELGR� D� OD� GLVSHUVLµQ� JHRJU£FD� \� ODV� SUHIHUHQFLDV� ORFDOHV� GH� LQGLFDFLµQ�� \D� TXH� OD� UDGLRWHUDSLD�
VXHOH� FRPSHWLU� FRQ� RWURV� HQIRTXHV� WHUDS«XWLFRV�� HVSHFLDOPHQWH� OD� FLUXJ¯D�� 8Q� LQWHUYDOR� PHGLR��
FRP¼QPHQWH�DFHSWDGR�SDUD�HO�XVR�µSWLPR�GH�OD�UDGLRWHUDSLD�HQ�SDFLHQWHV�FRQ�F£QFHU�GLDJQRVWLFDGR��
es de RUR del 50% al 60% [5].
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NECESIDADES CLÍNICAS (PROCEDIMIENTOS)

8QD�YH]�FRQRFLGD�OD�SREODFLµQ�GLDQD��KD\�TXH�LGHQWLFDU�TX«�WLSR�GH�WHUDSLDV�VH�QHFHVLWDQ��/D�SULPHUD�
GLVWLQFLµQ�HV�HQWUH�UDGLRWHUDSLD�H[WHUQD��EUDTXLWHUDSLD�R�DPEDV��\�OD�VHJXQGD�HV�HQWUH�W«FQLFDV�GH�
UDGLRWHUDSLD� H[WHUQD� FRQYHQFLRQDOHV� ��'�� R� P£V� FRPSOHMDV�SUHFLVDV� �PRGXODFLµQ� GH� LQWHQVLGDG��
HVWHUHRW£FWLFD��W«FQLFDV�DGDSWDWLYDV��HWF����$GHP£V��VH�QHFHVLWDU£�LQIRUPDFLµQ�VREUH�OD�GLVWULEXFLµQ�
GHO�HVWDGLR�GH�OD�HQIHUPHGDG��\D�TXH�HVWR�GLFWDU£�OD�SURSRUFLµQ�GH�WUDWDPLHQWRV�SDOLDWLYRV�FXUDWLYRV��
(Q�ORV�SD¯VHV�GH�LQJUHVRV�EDMRV�\�PHGLRV��OD�SURSRUFLµQ�GH�SDFLHQWHV�TXH�VH�SUHVHQWDQ�FRQ�HVWDGLRV�
DYDQ]DGRV�GHO�F£QFHU�HV�PD\RU�TXH�HQ�ORV�SD¯VHV�GH�LQJUHVRV�DOWRV��GHELGR�D�OD�IDOWD�GH�SURJUDPDV�
GH�GHWHFFLµQ�SUHFR]�HFDFHV��DO�HVFDVR�DFFHVR�D� OD�DVLVWHQFLD�KRVSLWDODULD�\�D� ORV�EDMRV�QLYHOHV�GH�
educación sanitaria.

En un entorno de recursos limitados puede ser aconsejable utilizar las técnicas de tratamiento 
más sencillas para la paliación y las más avanzadas para los tratamientos con intención curativa. 
3RU� OR�WDQWR�� ODV�FDUDFWHU¯VWLFDV�HVSHF¯FDV�GHO�SDFLHQWH�VHU£Q�XQD�LQIRUPDFLµQ�HVHQFLDO�D�FRQRFHU�
SDUD�VDWLVIDFHU�VXV�QHFHVLGDGHV��(Q�JHQHUDO��HQ�DTXHOODV�]RQDV�FRQ�PHQRU�UHQWD�\�SHRUHV�UHFXUVRV�
GLDJQµVWLFRV�\�WHUDS«XWLFRV��HO�¯QGLFH�GH�WUDWDPLHQWRV�SDOLDWLYRV�VHU£�PD\RU�\��SRU�WDQWR��SXHGH�QR�
VHU�QHFHVDULR��\�HQ�DOJXQRV�FDVRV�LQFOXVR�FRQWUDSURGXFHQWH��DGTXLULU�HTXLSRV�FRQ�WRGDV�ODV�OLFHQFLDV�
y opciones habilitadas.

NECESIDADES TÉCNICAS (EQUIPAMIENTO)

Los equipos básicos para la radioterapia externa son las unidades de cobalto y los aceleradores 
lineales (linacs). Los linacs han experimentado un gran desarrollo tecnológico y están disponibles en la 
FO£VLFD�DUTXLWHFWXUD�HQ�&��HQ�GLVSRVLFLµQ�GH�DQLOOR�R�PRQWDGRV�HQ�XQ�EUD]R�UREµWLFR��$GHP£V��SXHGHQ�
JHQHUDU�KDFHV�GH�UDGLDFLµQ�VLPSOHV�R�KDFHV�GH�LQWHQVLGDG�PRGXODGD�FRQ�WHFQRORJ¯DV�,057�R�90$7��
para obtener formas de distribución de dosis más complejas. También pueden incluir diferentes 
VLVWHPDV�GH�JXLDGR�SRU� LPDJHQ��,*57��SDUD�HO�SRVLFLRQDPLHQWR�GHO�SDFLHQWH�� OD�YLJLODQFLD�\�PDQHMR�
GH�PRYLPLHQWRV�GHO�SDFLHQWH�XWLOL]DQGR�VLVWHPDV�GH�LPDJHQ�SODQDUHV�R�WULGLPHQVLRQDOHV��EDVDGRV�HQ�
UD\RV�;�R�LQFOXVR�HQ�501��VLVWHPDV�JXLDGRV�SRU�VXSHUFLH��HFRJUDI¯D�R�WUDQVGXFWRUHV�DFWLYRV�

'HSHQGLHQGR�GH�OD�FRPSOHMLGDG�GHO�WUDWDPLHQWR��VH��QHFHVLWDU£Q�VLVWHPDV�GH�DGTXLVLFLµQ�GH�LP£JHQHV�
P£V�FRPSOHMRV� �EDVDGRV�HQ�7&�R�HQ�UD\RV�;�SODQDUHV���VLVWHPDV�GH�SODQLFDFLµQ�GHO� WUDWDPLHQWR��
VLVWHPDV� GH� LQIRUPDFLµQ� RQFROµJLFD� �FRQ� UHJLVWUR� \� YHULFDFLµQ��� HTXLSRV� GRVLP«WULFRV� SDUD� HO�
DVHJXUDPLHQWR�GH�OD�FDOLGDG��VLVWHPDV�GH�LQPRYLOL]DFLµQ�\�R�HTXLSRV�SDUD�VDODV�GH�PROGHV�

Para el tratamiento de braquiterapia los equipos más utilizados en la actualidad son sistemas de 
FDUJD�GLIHULGD�TXH�HPSOHDQ�IXHQWHV�GH�DOWD�WDVD�GH�GRVLV�GH�&R����R�,U������FRQ�UHVXOWDGRV�FO¯QLFRV�
similares pero con diferentes requerimientos de seguridad radiológica y distintas necesidades de 
reposición de fuente.

/RV�HQIRTXHV�SDUD�HO�F£OFXOR�GHO�Q¼PHUR�GH�XQLGDGHV�GH�UDGLRWHUDSLD�H[WHUQD�QHFHVDULDV�GLHUHQ�
SDUD�ORV�SD¯VHV�GH�UHQWD�DOWD�HQ�FRPSDUDFLµQ�FRQ�ORV�SD¯VHV�GH�UHQWD�PHGLD�EDMD��/0,&���HQ�IXQFLµQ�
GH�OD�SREODFLµQ�\�OD�LQFLGHQFLD�GHO�F£QFHU�>�����@��(O�HQIRTXH�GHO�2,($�SDUD�ORV�/0,&�HVWDEOHFH�TXH�
HO�����GH�ORV�SDFLHQWHV�FRQ�GLDJQµVWLFR�GH�F£QFHU�VH�EHQHFLDU£Q�GH�OD�UDGLRWHUDSLD�HQ�DOJXQD�IDVH�
de la enfermedad y que el 10% de estos pacientes serán re-irradiados en algún momento de su 
enfermedad. Con estas cifras y teniendo en cuenta que una unidad de radioterapia de tratamiento 
HV�FDSD]�GH�DGPLQLVWUDU�HQWUH�����\�����WUDWDPLHQWRV�DO�D³R�>�@��VH�SXHGH�FRQFOXLU�TXH�VH�QHFHVLWD�
una unidad de terapia por cada 700-1000 nuevos casos de cáncer al año. Los tratamientos de 
braquiterapia están comúnmente asociados a la radioterapia externa y se asumen como esenciales 
SDUD�HO� F£QFHU�GH�FXHOOR�GH�¼WHUR��SRU� OR�TXH�VH� UHTXLHUH�DO�PHQRV�XQD�XQLGDG�SRU�KRVSLWDO�TXH�
realice radioterapia externa.
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NECESIDADES DE RECURSOS HUMANOS

/D� UHDOL]DFLµQ�GH�XQ�SURJUDPD�GH� UDGLRWHUDSLD� VHJXUR�\�HFD]�QR�VµOR�GHSHQGH�GHO�HTXLSR�� VLQR�
WDPEL«Q��\�HQ�PD\RU�PHGLGD��GH�OD�GLVSRQLELOLGDG�GH�SHUVRQDO�FXDOLFDGR�FRQ�OD�IRUPDFLµQ�DGHFXDGD�
que trabaje en equipo.

8QD� XQLGDG� GH� UDGLRWHUDSLD� HVW£� IRUPDGD� SULQFLSDOPHQWH� SRU� WUHV� JUXSRV� GH� SURIHVLRQDOHV��
UDGLRQFµORJRV��I¯VLFRV�P«GLFRV�\�WHFQµORJRV�W«FQLFRV�GH�UDGLRWHUDSLD��FRQ�HO�DSR\R�GH�SHUVRQDO�GH�
HQIHUPHU¯D��LQJHQLHURV�GH�PDQWHQLPLHQWR�\�H[SHUWRV�HQ�LQIRUP£WLFD�

/DV�QHFHVLGDGHV�GH�FDGD�JUXSR�GH�SURIHVLRQDOHV�GHSHQGHQ�GHO�Q¼PHUR�WRWDO�GH�SDFLHQWHV��DV¯�FRPR�
GHO�WLSR��OD�FRPSOHMLGDG�\�OD�GLYHUVLGDG�GH�ODV�WHUDSLDV�RIUHFLGDV��8QD�JX¯D�GH�UHIHUHQFLD�SDUD�KDFHU�XQD�
estimación de las necesidades de recursos humanos en radioterapia puede encontrarse en la Ref. [9].

ESPECIFICACIONES TÉCNICAS DEL EQUIPAMIENTO

/RV�HTXLSRV�SDUD� UDGLRWHUDSLD�GHEHQ�DGTXLULUVH�HQ�EDVH�D�XQ� FRQMXQWR� FODUR�GH�HVSHFLFDFLRQHV�
W«FQLFDV��GLVH³DGDV�SDUD�VDWLVIDFHU�OD�GHPDQGD�H�LQFRUSRUDU�ODV�FDUDFWHU¯VWLFDV�HVSHF¯FDV�QHFHVDULDV�
para realizar la técnica de radioterapia en cuestión.

$QWHV�GH�LQLFLDU�XQ�SURFHVR�GH�FRPSUD��HV�LPSUHVFLQGLEOH�FRQRFHU�WRGDV�ODV�RSFLRQHV�GLVSRQLEOHV�HQ�
HO�PHUFDGR��'DGD�OD�U£SLGD�HYROXFLµQ�GH�HVWDV�WHFQRORJ¯DV�\�VX�HQRUPH�FRPSOHMLGDG��VµOR�D³DGLHQGR�
la experiencia previa a los cuestionarios o presentaciones realizadas por los representantes de los 
IDEULFDQWHV��VH�SXHGH�FRQVHJXLU�XQ�FRQRFLPLHQWR�µSWLPR��

(ODERUDU�XQ�FRQMXQWR�DGHFXDGR�GH�HVSHFLFDFLRQHV�W«FQLFDV�HV�XQD�WDUHD�FRPSOHMD�HQ�OD�TXH�KD\�TXH�
atender tanto a los requisitos clínicos como a los datos del producto facilitados por las empresas y 
D�ODV�JX¯DV�W«FQLFDV�SXEOLFDGDV��HVWXGLRV�TXH�LQFOX\DQ�DQ£OLVLV�FRPSDUDWLYRV�GH�WHFQRORJ¯DV�R�LQFOXVR�
documentación pública de procesos de compra similares.

(V�IXQGDPHQWDO�TXH�ODV�HVSHFLFDFLRQHV�W«FQLFDV�FXPSODQ�FRQ�ORV�UHTXLVLWRV�GH�UHJXODFLµQ�\�FDOLGDG�
HVSHFLFDGRV�HQ�OD�OHJLVODFLµQ�YLJHQWH�GHO�SD¯V�\��FRPR�QRUPD�JHQHUDO��GHEHQ�VHU�OR�P£V�JHQHUDOHV�
H�LQFOXVLYDV�SRVLEOHV��SDUD�TXH�SHUPLWDQ�OD�OLEUH�\�OHDO�FRPSHWHQFLD�HQWUH�ODV�HPSUHVDV�\�WHFQRORJ¯DV�
SURYHHGRUDV��1R�VµOR�VH�WHQGU£Q�HQ�FXHQWD�ORV�GDWRV�FXDQWLWDWLYRV�GH�FDGD�SDU£PHWUR��VLQR�WDPEL«Q�
OD� HFLHQFLD� JOREDO�GHO� SURJUDPD�GH� UDGLRWHUDSLD�� YDORUDQGR�DVSHFWRV� FRPR� OD� LQWHJUDFLµQ�GH� ORV�
equipos y sistemas de información en la unidad de radioterapia o la posible adquisición de unidades 
GH�WUDWDPLHQWR�JHPHODV��HPSDUHMDGDV�UHVSHFWR�D�ORV�KDFHV�GH�UDGLDFLµQ��TXH�D\XGHQ�D�PLQLPL]DU�HO�
impacto de las paradas del tratamiento cuando se produzcan averías o se realice un programa de 
mantenimiento. 

(Q� OD�5HI�� >�@�VH�SXHGH�HQFRQWUDU�XQD�JX¯D�PX\�FRPSOHWD�FRQ�HVSHFLFDFLRQHV�W«FQLFDV�JHQ«ULFDV�
para los equipos de radioterapia utilizados habitualmente en el tratamiento del cáncer.
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OTRAS ETAPAS DEL PROCESO DE CONTRATACIÓN: PLIEGOS DE CONDICIONES, DEMOSTRACIONES 
DE LOS PROVEEDORES, PROCESO DE LICITACIÓN, EVALUACIÓN DE LAS OFERTAS, CONTRATOS 
PÚBLICOS

3RU�OR�JHQHUDO��OD�FRPSUD�GH�HTXLSRV�VH�UHDOL]DU£�PHGLDQWH�XQ�SURFHVR�GH�OLFLWDFLµQ�S¼EOLFD�WHQLHQGR�
HQ�FXHQWD�OD�QRUPDWLYD�YLJHQWH�HVSHF¯FD�GHO�SD¯V��(VWH�SURFHVR�GH�OLFLWDFLµQ�S¼EOLFD�SXHGH�GLVH³DUVH�
DGPLQLVWUDWLYDPHQWH�GH�GLIHUHQWHV�IRUPDV��FRQ�HO�Q�GH�RSWLPL]DU�HO�SURFHGLPLHQWR�\�DGDSWDUVH�DO�
SURSµVLWR�HVSHF¯FR��

Una vez que conocemos los productos comerciales disponibles haciendo uso de los conocimientos 
SUHYLRV� \� GH� ODV� SUHVHQWDFLRQHV� GH� ORV� UHSUHVHQWDQWHV� GH� YHQWDV�� GHEHPRV� HVWLPDU� ORV� SUHFLRV�
PHGLRV�GH�FDGD�SURGXFWR�KDFLHQGR�OD�PHMRU�FRPELQDFLµQ�GH�OD�LQIRUPDFLµQ�GLVSRQLEOH��XQD�YH]�TXH�
hacemos las consultas de solicitud de presupuesto a las empresas e investigamos los precios de las 
compras recientes.

&RQ� OD� LQIRUPDFLµQ� W«FQLFD� \� SUHVXSXHVWDULD�� VH� OOHYDU£� D� FDER� XQD� OLFLWDFLµQ� S¼EOLFD� HQ� OD� TXH�
VH� HVSHFLFDU£Q� ORV� UHTXLVLWRV� W«FQLFRV� \� DGPLQLVWUDWLYRV� D� FXPSOLU�� $GHP£V�� HQ� OD� OLFLWDFLµQ� VH�
HVSHFLFDU£Q�ORV�SDU£PHWURV�W«FQLFRV�HYDOXDEOHV�� ODV�PHMRUDV�TXH�ORV�SDUWLFLSDQWHV�SRGU£Q�LQFOXLU�
HQ� VXV� RIHUWDV� \� OD� YDORUDFLµQ� SRUFHQWXDO� GH� FDGD� DVSHFWR�� $VLPLVPR�� GHEHQ� TXHGDU� FODURV� ORV�
límites presupuestarios de la compra y la valoración asociada a descuentos directos del precio o 
DPSOLDFLRQHV�GH�JDUDQW¯D��&RQMXQWDPHQWH��GHEHU£Q�HVSHFLFDUVH�ORV�DVSHFWRV�UHODFLRQDGRV�FRQ�OD�
FRQVWUXFFLµQ�GH�ODV�LQVWDODFLRQHV��ORV�GLVSRVLWLYRV�GH�VHJXULGDG�UDGLROµJLFD�\�HO�GHVPDQWHODPLHQWR�GH�
ORV�HTXLSRV�DQWLJXRV��LQFOXLGD�OD�HOLPLQDFLµQ�GH�ORV�UHVLGXRV�UDGLDFWLYRV�FXDQGR�SURFHGD�

Las autoridades administrativas designarán un comité para la selección de los equipos de acuerdo 
con la legislación vigente. Los miembros del equipo de adquisición descrito en la sección 2.1 
GHEHU¯DQ�IRUPDU�SDUWH�GH�HVWH�FRPLW«��$GHP£V��GHEHQ�SDUWLFLSDU�DXGLWRUHV�TXH�JDUDQWLFHQ�TXH�HO�
procedimiento se está llevando a cabo de manera adecuada según las normas vigentes. 

8QD�YH]�QDOL]DGR�HO�SOD]R�GH�SUHVHQWDFLµQ�GH�RIHUWDV��VH�SURFHGHU£�D�OD�DSHUWXUD�GH�ODV�PLVPDV�GH�
IRUPD�S¼EOLFD��PDQWHQLHQGR�VHOODGD�OD�RIHUWD�HFRQµPLFD�SDUD�HYLWDU�LQWHUIHUHQFLDV�HQ�OD�HYDOXDFLµQ�
técnica.  

Se realizará la valoración de las ofertas y se asignará una puntuación a cada participante en un 
LQIRUPH�MXVWLFDGR�\�UPDGR��(VWH�LQIRUPH�VH�HQWUHJDU£�D�FDGD�SDUWLFLSDQWH�GDQGR�XQ�SOD]R�SDUD�
UHFXUULU��FDGD�XQR�GH� ORV�FXDOHV�GHEHU£�VHU�DWHQGLGR�\�FRQWHVWDGR�HQ�WLHPSR�\�IRUPD�GH�PDQHUD�
MXVWLFDGD��

(Q�XQD�VHVLµQ�SRVWHULRU�HQ�OD�TXH�VH�LQYLWDU£�D�ORV�UHSUHVHQWDQWHV�FRPHUFLDOHV�SDUWLFLSDQWHV��VH�KDU£Q�
S¼EOLFDV�ODV�YDORUDFLRQHV�W«FQLFDV�QDOHV�\�VH�DEULU£Q�ODV�RIHUWDV�GH�SUHFLRV�SDUD�DTXHOORV�OLFLWDGRUHV�
TXH�FXPSODQ�ORV�UHTXLVLWRV�W«FQLFRV�\�DGPLQLVWUDWLYRV�P¯QLPRV��&RQ�WRGD�OD�LQIRUPDFLµQ��VH�UHDOL]DU£�
OD�SXQWXDFLµQ�QDO�\�VH�DQXQFLDU£�HO�JDQDGRU�SURYLVLRQDO�GHO�FRQFXUVR��GDQGR�XQ�SOD]R�SDUD�SRVLEOHV�
reclamaciones.

8QD�YH]�QDOL]DGR�HVWH�SHULRGR�\�FRQWHVWDGDV�ODV�SRVLEOHV�UHFODPDFLRQHV��VH�GHFODUDU£�HO�DGMXGLFDWDULR�
GHQLWLYR�\�VH�SURFHGHU£�D�OD�UPD�GHO�FRQWUDWR�HQ�HO�SOD]R�DFRUGDGR��(Q�HVWH�FRQWUDWR�VH�HVSHFLFDU£�
XQ�FRQMXQWR�GH�FRQGLFLRQHV�QDOHV��LQFOX\HQGR�ORV�SOD]RV�GH�HQWUHJD�\�ODV�FRQGLFLRQHV�GH�SDJR�
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ǉ.Ǌ. Instalación, aceptación, puesta en servicio, garantía de 
calidad y gestión de riesgos

8QD�YH]�DGMXGLFDGR�HO� FRQWUDWR�GH�FRPSUD��HV�QHFHVDULR�HYDOXDU� ORV�DVSHFWRV�PHGLRDPELHQWDOHV��
OHJDOHV��W«FQLFRV�\�SURIHVLRQDOHV�UHODFLRQDGRV�FRQ�HO�SODQ�SDUD�OD�FRQVWUXFFLµQ�GH�OD�LQVWDODFLµQ�SDUD�
la tecnología contratada. Los detalles sobre cómo realizar este proceso se describen en la Ref. [8].

(O�SURFHVR�GH�QDOL]DFLµQ�GHO�SODQ�GHWDOODGR�GH�OD�LQVWDODFLµQ�LPSOLFDU£�PXFKRV�SDVRV�\�GHSHQGHU£�GH�VL�
VH�WUDWD�GH�XQD�LQVWDODFLµQ�QXHYD�R�GH�OD�UHPRGHODFLµQ�GH�XQD�LQVWDODFLµQ�H[LVWHQWH��(Q�OD�SODQLFDFLµQ�
SXHGHQ�SDUWLFLSDU�H[SHUWRV�H[WHUQRV��SHUR�VLHPSUH�GHEH�LQFOXLUVH�DO�SHUVRQDO�GHO�KRVSLWDO�ORFDO�TXH�
UHDOPHQWH�UHDOL]DU£�ORV�WUDWDPLHQWRV�GH�UDGLRWHUDSLD��DV¯�FRPR�D�UHSUHVHQWDQWHV�GHO�RUJDQLVPR�ORFDO�
GH�QDQFLDFLµQ��WDOHV�FRPR�OD�DGPLQLVWUDFLµQ�GHO�KRVSLWDO�\�HO�IDEULFDQWH�GHO�HTXLSR�

UBICACIÓN Y EMPLAZAMIENTO

$QWHV�GH�LQLFLDU�OD�FRQVWUXFFLµQ�R�UHPRGHODFLµQ�GH�XQD�LQVWDODFLµQ�GH�UDGLRWHUDSLD��VH�GHEH�REWHQHU�OD�
aprobación de la autoridad reguladora nacional. En la Ref. [10] se puede encontrar orientación sobre 
OD�DSOLFDFLµQ�SU£FWLFD�GH�ODV�QRUPDV�GH�VHJXULGDG�GHO�2,($�HQ�OD�H[SRVLFLµQ�P«GLFD��DGLFLRQDOPHQWH��OD�
VHFFLµQ���GH�OD�5HI��>��@�SURYHH�XQD�JX¯D�P£V�HVSHF¯FD�SDUD�UDGLRWHUDSLD��GLULJLGD�D�SHUVRQDO�UHJXODGRU�
\�D�XVXDULRV�GH�ODV�IXHQWHV�GH�UDGLDFLRQHV�FRQ�QHV�WHUDS«XWLFRV��

$�OD�KRUD�GH�XELFDU�XQD�QXHYD�LQVWDODFLµQ�GH�UDGLRWHUDSLD��KD\�TXH�WHQHU�HQ�FXHQWD�OD�HFLHQFLD�RSHUDWLYD��
HO�FRVWH�LQLFLDO��DV¯�FRPR�OD�SUHYLVLµQ�GH�IXWXUDV�DPSOLDFLRQHV��OD�QHFHVLGDG�GH�VXVWLWXLU�XQLGDGHV�SRU�
otras de mayor energía y los futuros aumentos de la carga de trabajo. Las instalaciones de radioterapia 
suelen estar situadas en la periferia del complejo hospitalario para minimizar la exposición a la 
radiación derivada de la proximidad de las salas de tratamiento a zonas de alta ocupación. La opción 
GH�SRGHU�FRQVWUXLU�VDODV�SRU�GHEDMR�GHO�QLYHO�GHO�VXHOR��FRQ�OD�SRVLELOLGDG�GH�UHGXFLU�OD�QHFHVLGDG�GH�
XQ�EOLQGDMH�VXVWDQFLDO��WDPEL«Q�SXHGH�LQΌXLU�HQ�OD�HOHFFLµQ�GHO�HPSOD]DPLHQWR��&XDQGR�VH�FRQVLGHUH�
OD�DPSOLDFLµQ�GH�XQ�FHQWUR�GH�UDGLRWHUDSLD�H[LVWHQWH��GHEHQ�WHQHUVH�HQ�FXHQWD�ODV�]RQDV�GLUHFWDPHQWH�
DG\DFHQWHV��SRU�HQFLPD�\�SRU�GHEDMR�GHO�OXJDU�SURSXHVWR�SDUD�OD�DPSOLDFLµQ��(O�WDPD³R�GH�OD�VDOD�GH�
WUDWDPLHQWR�GHSHQGHU£�GH�PXFKRV�IDFWRUHV��LQFOX\HQGR�HO�HTXLSR�GH�WUDWDPLHQWR��HO�HTXLSR�GH�LPDJHQ�
en la sala y las técnicas previstas de los diversos tratamientos que se llevarán a cabo. En las referencias 
>������\���@�VH�RIUHFHQ�P£V�RULHQWDFLRQHV�VREUH�OD�XELFDFLµQ�\�HO�HPSOD]DPLHQWR�GH�ODV�LQVWDODFLRQHV�GH�
UDGLRWHUDSLD��DV¯�FRPR�VXV�UHTXLVLWRV�GH�GLVH³R�\�EOLQGDMH�

El apoyo y el asesoramiento de la autoridad reguladora nacional también son de importancia clave 
SDUD�HO�HVWDEOHFLPLHQWR�GH�VHUYLFLRV�GH�UDGLRWHUDSLD��HQ�SDUWLFXODU�HQ�OR�TXH�UHVSHFWD�D�OD�FRQFHVLµQ�
de licencias para las instalaciones; la gestión de las fuentes radiactivas; los problemas de exposición 
RFXSDFLRQDO�\�S¼EOLFD��DV¯�FRPR�OD�SURWHFFLµQ�UDGLROµJLFD�GH�ORV�SDFLHQWHV��(O�SURFHVR�GH�DGTXLVLFLµQ��
DFHSWDFLµQ��SXHVWD�HQ�PDUFKD�\�XVR�FO¯QLFR�GH�ORV�HTXLSRV�GH�UDGLRWHUDSLD�GHEH�HVWDU�VXMHWR�D�OD�QRUPDWLYD�
establecida por la autoridad reguladora y debe considerar el proceso de autorización establecido para 
ello en el país. La experiencia ha demostrado que es conveniente involucrar al organismo regulador 
en las primeras etapas del proceso de puesta en uso clínico de los nuevos equipos de radioterapia. Es 
SUHIHULEOH�DFODUDU�\�FXPSOLU�ORV�UHTXLVLWRV�UHJODPHQWDULRV�HQ�FDGD�HWDSD��HQ�OXJDU�GH�HVSHUDU�KDVWD�OD�
QDOL]DFLµQ�GHO�SUR\HFWR�SDUD�UHFLELU�\�UHVROYHU�ODV�FU¯WLFDV��/RV�SULQFLSLRV�UHJXODGRUHV�GHWDOODGRV�SDUD�
la concesión de autorizaciones se han expuesto en un documento anterior del OIEA (véase la Ref. [15]).
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CUESTIONES PREVIAS A LA INSTALACIÓN

El diseño de la instalación de radioterapia debe prever los sistemas o dispositivos de seguridad asociados 
D�ORV�HTXLSRV�\�VDODV��(VWR�LQFOX\H�ORV�VLVWHPDV�GH�YHQWLODFLµQ��HO�FDEOHDGR�HO«FWULFR�UHODFLRQDGR�FRQ�ORV�
LQWHUUXSWRUHV�GH�HPHUJHQFLD�\�OD�LOXPLQDFLµQ�GH�UHVHUYD��ORV�HQFODYDPLHQWRV�GH�VHJXULGDG�\�ODV�VH³DOHV�
de advertencia.

Todos los equipos modernos y los sistemas informáticos deben disponer de una fuente de 
DOLPHQWDFLµQ� DEOH� \� HVWDEOH��8Q� JHQHUDGRU� GH� HQHUJ¯D� GL«VHO� GH� HPHUJHQFLD� SRU� V¯� VROR� QR� VXHOH�
VHU�OR�VXFLHQWHPHQWH�HVWDEOH�FRPR�SDUD�DOLPHQWDU�XQ�OLQDF�R�XQD�XQLGDG�GH�RUWRYROWDMH�\�QR�GHEH�
XWLOL]DUVH�GH�HVWD�PDQHUD��'HEHU¯D�LQVWDODUVH�XQ�VLVWHPD�GH�DOLPHQWDFLµQ�LQLQWHUUXPSLGD�R�GH�EDWHU¯DV�
de reserva (UPS) para capturar la información activa en el momento del apagón y para apagar todo el 
VRIWZDUH�GH�IRUPD�FRQWURODGD�

(O� IDEULFDQWH� GHEH� HQYLDU� SRU� DGHODQWDGR� ODV� GHQRPLQDGDV� �JX¯DV� PHF£QLFDV� GH� SUH�LQVWDODFLµQ���
que sirven de referencia para el diseño de la instalación. Las propuestas se discuten con el usuario 
KDVWD�HQFRQWUDU�XQD�VROXFLµQ�VDWLVIDFWRULD��(O�KRVSLWDO�GHEH�GHQLU�OD�FRQWUDSDUWH�ORFDO��QRUPDOPHQWH�
PLHPEURV� GHO� HTXLSR� GH� FRPSUDV� GHQLGR� HQ� OD� VHFFLµQ� ����� TXH� VH� HQFDUJDU£� GHO� SUR\HFWR� \� VX�
ejecución.

'XUDQWH�OD�FRQVWUXFFLµQ�R�UHIRUPD�GH�ORV�ORFDOHV�TXH�DOEHUJDU£Q�HO�HTXLSR�GH�UDGLRWHUDSLD��HV�HVHQFLDO�
intercambiar información con el fabricante sobre los requisitos de instalación. A veces es aconsejable 
TXH�XQ�H[SHUWR�GH� OD� I£EULFD�YLVLWH� �XQD�R�YDULDV�YHFHV��HO� OXJDU�SDUD�FRQUPDU�TXH�HO�SUR\HFWR�VH�
ejecuta de acuerdo con los requisitos y para detectar y/o corregir a tiempo cualquier desviación.

'XUDQWH�OD�IDVH�GH�FRQVWUXFFLµQ��GHEHU¯DQ�HVWDU�SUHVHQWHV�XQR�R�YDULRV�UHSUHVHQWDQWHV�GHO�KRVSLWDO�
con conocimientos y autoridad para supervisar e inspeccionar la construcción. Estas personas deben 
WHQHU� OD� IRUPDFLµQ� VXFLHQWH� SDUD� FRPSUREDU� ORV� UHTXLVLWRV� HVSHFLDOL]DGRV� GH� OD� LQVWDODFLµQ� GH�
UDGLRWHUDSLD��3RU�HMHPSOR��VL�HO�KRUPLJµQ�VH�YHUWLHVH�FRQ�XQD�GHQVLGDG�LQFRUUHFWD��VHU¯D�PX\�FRVWRVR��R�
FDVL�LPSRVLEOH��UHFWLFDU�HVWH�HUURU�SRVWHULRUPHQWH�

6XSRQLHQGR�TXH�VH�KD\D�LGHQWLFDGR�HO�HPSOD]DPLHQWR��HO�UHTXLVLWR�SUHYLR�SDUD�GHVDUUROODU�XQ�HVWXGLR�
GH�YLDELOLGDG�SDUD�UDGLRWHUDSLD�HV�TXH�VH�KD\D�FRQUPDGR�OD�GHELGD�GLOLJHQFLD�OHJDO��HV�GHFLU��TXH�VH�
lleve a cabo una investigación formal para garantizar que se cumplen todos los aspectos legales. Entre 
ellos se encuentran el derecho al emplazamiento y que se dispone de la infraestructura reglamentaria 
SDUD�DSR\DU�OD�LQVWDODFLµQ�VHJXUD�\�HFD]�GH�XQLGDGHV�GH�WUDWDPLHQWR�GH�UDGLRWHUDSLD�
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ENTREGA E INSTALACIÓN DE LOS EQUIPOS

La entrega de los equipos debe coordinarse con el calendario de construcción. La unidad de teleterapia 
y las fuentes radiactivas no podrán entregarse hasta que la instalación esté preparada para recibirlas 
con seguridad. El personal también debe haber completado su formación y estar preparado para 
recibir el equipo.

'HEHQ�WRPDUVH�YDULDV�PHGLGDV�LPSRUWDQWHV�DQWHV��GXUDQWH�H�LQPHGLDWDPHQWH�GHVSX«V�GH�OD�OOHJDGD�
GHO�HTXLSR��(O�SHUVRQDO�ORFDO�VXHOH�OOHYDU�D�FDER�HVWRV�SDVRV�FRQ�OD�D\XGD�GH�XQ�H[SHUWR�H[WHUQR��VL�HV�
QHFHVDULR��6H�UHFRPLHQGD�TXH�HO�H[SHUWR�D\XGH�DO�SHUVRQDO�ORFDO�D�GHVDUUROODU�SURFHGLPLHQWRV��SUXHEDV�
GH�HTXLSRV��HWF�

%DMR�OD�VXSHUYLVLµQ�GH�HVWH�H[SHUWR��HO�SHUVRQDO�ORFDO�GHEH�GHVDUUROODU�OD�H[SHULHQFLD�\�FRQDQ]D�SDUD�
seguir adelante tras la marcha del experto.

5(&20(1'$&,21(6�'(�,167$/$&,�1

La contraparte designada por el hospital debe visitar la obra con frecuencia durante la 
construcción para supervisar los aspectos críticos.

3RU�HMHPSOR��FRPSUREDU�OD�XELFDFLµQ�GHO�LVRFHQWUR�\�ORV�O£VHUHV�GXUDQWH�OD�LQVWDODFLµQ�GHO�
marco base. 

Trabajar estrechamente con los ingenieros de instalación.

DISPOSICIONES PARA LA FORMACIÓN DEL PERSONAL

3RU� OR� JHQHUDO�� ORV� SURYHHGRUHV� GH� HTXLSRV� FRPELQDQ� ODV� YLVLWDV� GH� LQVWDODFLµQ� FRQ� �FXUVRV�� GH�
IRUPDFLµQ�LQ�VLWX�GH�PX\�FRUWD�GXUDFLµQ��TXH�QR�VLHPSUH�VRQ�VXFLHQWHV�SDUD�TXH�HO�SHUVRQDO�HVW«�
SOHQDPHQWH� FXDOLFDGR�SDUD�KDFHU�XQ�XVR�µSWLPR�GH� OD�QXHYD� WHFQRORJ¯D��3RU�HOOR�� HV�DFRQVHMDEOH�
incluir una formación más completa en el contrato de adquisición. Esto no añadirá mucho al coste 
GH� OD� DGTXLVLFLµQ� HQ� FRPSDUDFLµQ� FRQ� HO� EHQHFLR� SURSRUFLRQDGR�� /RV� UHFXUVRV� LQYHUWLGRV� HQ� XQD�
IDVH�WHPSUDQD�GH�OD�IRUPDFLµQ�SXHGHQ�UHSRUWDU�LPSRUWDQWHV�GLYLGHQGRV�P£V�DGHODQWH��PHMRUDQGR�OD�
HFDFLD�GH�OD�SODQLFDFLµQ�\�OD�DSOLFDFLµQ�SRVWHULRUHV��6L�VH�RPLWH�HVWH�DVSHFWR��HV�SRVLEOH�TXH�QR�VH�
GLVSRQJD�GH�IRQGRV�SDUD�HOOR�XQD�YH]�UPDGR�HO�FRQWUDWR�

'DGR�TXH�OD�UDGLRWHUDSLD�HV�XQD�PRGDOLGDG�PXOWLGLVFLSOLQDULD��HV�QHFHVDULR�IRUPDU�D�ORV�PLHPEURV�GH�
ODV�GLVWLQWDV�HVSHFLDOLGDGHV�TXH�FRPSRQHQ�HO�HTXLSR��HV�GHFLU��UDGLRQFµORJRV��I¯VLFRV�P«GLFRV��577V�\��
VREUH�WRGR��SHUVRQDO�GH�ELRLQJHQLHU¯D�\�PDQWHQLPLHQWR�

/DV�SRVLEOHV�PRGDOLGDGHV�GH�IRUPDFLµQ�SXHGHQ�VHU�

(QWUHQDPLHQWRV�LQ�VLWX�VREUH�DSOLFDFLRQHV��LPSDUWLGDV�SRU�UHSUHVHQWDQWHV�GHO�IDEULFDQWH

Entrenamientos en fábrica

(QWUHQDPLHQWRV�HQ�RWUDV�FO¯QLFDV�FRQ�VLPLODU�WHFQRORJ¯D��SRU�HMHPSOR��D�WUDY«V�GH�EHFDV�GHO�
2,($��OD�8,&&��HWF��



16

Guía sobre cómo preparar un plan de adquisiciones y un programa de mantenimiento para Tecnología de Radioterapia

'(69(17$-$6

Aumenta el tiempo de instalación.

3RVLEOH�GLVWUDFFLµQ�\�XVR�LQDGHFXDGR�GHO�WLHPSR��TXH�SRGU¯D�GHGLFDUVH�D�SDUD�FRPSOHWDU�RWUDV�
tareas.

El tiempo perdido puede ser irrecuperable.

Posible descontento del instalador.

Posible desarrollo de una actitud hostil.

6HJXLU�HVWDV�UHFRPHQGDFLRQHV�JHQHUD�ORV�VLJXLHQWHV�EHQHFLRV�\�GHVYHQWDMDV�

%(1(),&,26

Se desarrolla una actitud de colaboración con los instaladores.

)DPLOLDUL]DFLµQ�FRQ�ODV�SDUWHV�LQWHULRUHV�GHO�HTXLSR�

0XFKDV�SUXHEDV�GH�DOLQHDFLµQ��VL�VH�UHDOL]DQ�MXQWR�FRQ�HO�LQVWDODGRU��SXHGHQ�VHUYLU�FRPR�SDUWH�
de las pruebas de aceptación. 

*RRGZLOO�FDQ�UHVXOW�LQ�EHWWHU�DOLJQPHQWV�DQG�DGMXVWPHQWV�

La buena voluntad puede dar lugar a mejores alineaciones y ajustes.

/DV�HVSHFLFDFLRQHV�W«FQLFDV�GH�SDU£PHWURV�GH�IXQFLRQDPLHQWR�GHQHQ�HO�SHRU�HVFHQDULR�TXH�
VHU£�FRQWUDFWXDOPHQWH�DFHSWDEOH��GH�PDQHUD�TXH�HO�HTXLSR�SXGLHUD�IXQFLRQDU�PHMRU�TXH�ODV�
HVSHFLFDFLRQHV��OR�TXH�SRGU¯D�ORJUDUVH�PHGLDQWH�OD�LQWHUDFFLµQ�DFWLYD�FRQ�ORV�LQVWDODGRUHV�

Los parámetros que no se cumplan en esta fase no mejorarán con el tiempo.
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PRUEBAS DE ACEPTACIÓN 

/DV� IXHQWHV� GH� UDGLDFLµQ� GHEHQ� UHFLELUVH�� UHJLVWUDUVH� \� DOPDFHQDUVH� GH� IRUPD� VHJXUD�� OD�
LQVWUXPHQWDFLµQ� SDUD� PHGLFLRQHV� UDGLROµJLFDV� \� GRVLP«WULFDV� GHEH� SUREDUVH� \� FDOLEUDUVH�� ODV�
propiedades de blindaje de las salas especiales deben medirse y las fuentes de radiación deben 
probarse y calibrarse. 

'HEHQ�HVWDEOHFHUVH�GLUHFWULFHV�SDUD�OD�UHDOL]DFLµQ�GH�HVWXGLRV�SUHOLPLQDUHV�GH�H[SRVLFLµQ�UDGLROµJLFD�
HQ�]RQDV�FRQWURODGDV�\�QR�FRQWURODGDV��DOUHGHGRU�GH�ORV�EOLQGDMHV�GH�ODV�XQLGDGHV�GH�WUDWDPLHQWR�
UHFL«Q�LQVWDODGDV��SDUD�JDUDQWL]DU�OD�VHJXULGDG�GH�ODV�SHUVRQDV�GXUDQWH�ODV�SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�\�
la puesta en marcha. El equipo necesario para estos estudios también debe ser recibido y probado 
DQWHV�GH�VX�XVR��(Q�HO�FDVR�GH�ORV�DFHOHUDGRUHV�FRQ�HQHUJ¯DV�GH����09�\�VXSHULRUHV��VH�UHTXLHUH�HO�
DFFHVR�D�XQ� LQVWUXPHQWR�GH�PHGLFLµQ�GH�QHXWURQHV� �QR�HV�QHFHVDULR�TXH�HO�KRVSLWDO� OR�DGTXLHUD��
puede ser prestado o alquilado a otra institución).

'XUDQWH�HO�SURFHVR�GH�SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�GH�XQ�HTXLSR��HO�SURYHHGRU�GHPXHVWUD��D�VDWLVIDFFLµQ�
GHO� FOLHQWH�� TXH� HO� UHQGLPLHQWR�GHO� HTXLSR� FXPSOH� FRQ� ODV� HVSHFLFDFLRQHV�TXH� VH� DFRUGDURQ� HQ�
el contrato. Tanto las mediciones mecánicas como las dosimétricas deben satisfacer los valores 
HVSHFLFDGRV��/DV�SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�\�SXHVWD�HQ�PDUFKD�HVWDEOHFHQ�ORV�YDORUHV�GH�UHIHUHQFLD�
\�OD�O¯QHD�GH�EDVH�SDUD�IXWXUDV�PHGLFLRQHV�GH�ORV�SURJUDPDV�GH�JDUDQW¯D�GH�FDOLGDG�\�YHULFDQ�TXH�
el equipo es mecánicamente funcional y opera dentro de ciertas tolerancias en torno a los valores 
HVSHFLFDGRV�

El procedimiento de pruebas de aceptación suministrado por el fabricante debe revisarse 
PLQXFLRVDPHQWH��FRPSDU£QGROR�FRQ�UHIHUHQFLDV�SHUWLQHQWHV��SRU�HMHPSOR��OD�SXEOLFDFLµQ�����GH�OD�
,(&�SDUD� ORV�/LQDFV���$�FRQWLQXDFLµQ��GHEH�ORJUDUVH�XQ�DFXHUGR�VREUH�HVWRV�SURFHGLPLHQWRV��HQWUH�
el representante del fabricante y el físico encargado por la institución. Todos los resultados de las 
SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�GHEHQ�YHULFDUVH�FRQ�UHVSHFWR�D�OR�HVSHFLFDGR�HQ�HO�SURWRFROR�GH�DFHSWDFLµQ�
DFRUGDGR�HQWUH� ODV�SDUWHV�\� FRQ� UHVSHFWR�D� ODV�HVSHFLFDFLRQHV�GHO�HTXLSR��6L� ODV�SUXHEDV�GH� ORV�
HTXLSRV�QR�PXHVWUDQ�QLQJXQD�GHFLHQFLD��HO�WLHPSR�QHFHVDULR�SDUD�HVWD�IDVH�HV�GHO�RUGHQ�GH���D���
VHPDQDV��GHSHQGLHQGR�GH�OD�FRPSOHMLGDG�GH�OD�LQVWDODFLµQ��6LQ�HPEDUJR��VL�VXUJH�DOJ¼Q�SUREOHPD�
GXUDQWH�ODV�SUXHEDV��ODV�QRUPDV�DFWXDOHV�H[LJHQ�TXH��HQ�OD�PD\RU¯D�GH�ORV�FDVRV��OD�VHULH�GH�SUXHEDV�
VH�LQLFLH�GHVGH�HO�SULQFLSLR��XQD�YH]�TXH�VH�KD\DQ�UHDOL]DGR�ORV�WUDEDMRV�GH�UHSDUDFLµQ�QHFHVDULRV��3RU�
OR�WDQWR��D�OD�KRUD�GH�SODQLFDU��VHU¯D�DFRQVHMDEOH�D³DGLU�XQRV�G¯DV�SDUD�HVWD�SRVLEOH�FRQWLQJHQFLD�
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PUESTA EN SERVICIO

7UDV� ODV�SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�� WRGRV� ORV�HTXLSRV�SULQFLSDOHV� UHTXHULU£Q�XQD�SXHVWD�HQ�VHUYLFLR��
en la que se determinarán todos los parámetros necesarios para el uso clínico del equipo. Esto 
LQFOX\H�QR�VµOR�ODV�XQLGDGHV�GH�WHOHWHUDSLD��VLQR�WDPEL«Q�ORV�GLVSRVLWLYRV�GH�LPDJHQ��VLPXODGRUHV���
ODV� XQLGDGHV� GH� EUDTXLWHUDSLD� \� ORV� 736�� (Q� HO� FDVR� GH� ORV� DFHOHUDGRUHV�� D� PHQXGR� DOJXQDV� GH�
estas características pueden haberse adquirido ya durante los procedimientos de aceptación. 
Estos parámetros establecen los criterios de referencia que se comprobarán durante las pruebas 
posteriores del programa de garantía de calidad. El elemento principal de esta fase es la adquisición 
GH�ORV�GDWRV�GHO�KD]�SDUD�DOLPHQWDU�ORV�VLVWHPDV�GH�SODQLFDFLµQ�GHO�WUDWDPLHQWR�\�HO�WLHPSR�WRWDO�
UHTXHULGR��VROR�SDUD�HVWD�DFWLYLGDG��VXHOH�VHU�GH�HQWUH���\����VHPDQDV��GHSHQGLHQGR�GH�OD�FRPSOHMLGDG�
de la máquina. Podría conseguirse una modesta reducción de este tiempo si la nueva unidad de 
WHOHWHUDSLD�HVW£�HPSDUHMDGD�GRVLP«WULFD�\�PHF£QLFDPHQWH�FRQ�XQD�\D�H[LVWHQWH�HQ�OD�LQVWLWXFLµQ��R�VL�
se dispone de datos genéricos del haz (“golden data”��DMXVWDGRV�HQ�I£EULFD��'XUDQWH�HVWRV�SURFHVRV��
pueden producirse interrupciones por fallos prematuros del equipo que requieran la intervención 
del fabricante.

También debería disponerse de un sistema de mantenimiento de registros. El tiempo necesario para 
llevar a cabo todo este proceso de puesta en marcha puede ser considerable (medido en semanas o 
PHVHV���(V�SRVLEOH�IRUPXODU�DOJXQRV�GH�ORV�SURFHGLPLHQWRV�TXH�VH�YDQ�D�HMHFXWDU��HQ�SDUDOHOR�FRQ�ODV�
HWDSDV�GH�HQWUHQDPLHQWR�GHO�SHUVRQDO�\�GH�OD�SODQLFDFLµQ�GH�OD�LQVWDODFLµQ�

Las directrices establecidas para llevar a cabo la puesta en servicio de los equipos aceptados 
deberían estar disponibles por escrito con antelación (véase el ejemplo de la Ref [13] para la puesta 
en servicio de los datos del haz del linac). Es aconsejable que los resultados de la puesta en marcha 
VHDQ�YHULFDGRV�SRU�XQD�SHUVRQD�RUJDQL]DFLµQ� LQGHSHQGLHQWH��D� WUDY«V�GH�UHYLVLRQHV�H[KDXVWLYDV�
por pares/auditorías de calidad (ver directrices en la Ref [14]). 

/D�LQVWUXPHQWDFLµQ�QHFHVDULD�SDUD�SUREDU�\�SRQHU�HQ�PDUFKD�OD�XQLGDG�GH�WHOHWHUDSLD��ODV�IXHQWHV�
UDGLDFWLYDV��ORV�HTXLSRV�GH�EUDTXLWHUDSLD�SRU�FDUJD�UHPRWD��ORV�GLVSRVLWLYRV�GH�LPDJHQ��HWF���GHEHQ�
OOHJDU�FRQ�VXFLHQWH�DQWHODFLµQ�SDUD�VHU�SUREDGRV�DQWHV�GH�VX�XVR��3RU�FRQVLJXLHQWH��OD�OOHJDGD�GHO�
experto o expertos técnicos que apoyen el proceso de prueba de aceptación o puesta en servicio 
GHEH� SURJUDPDUVH� GH� PDQHUD� TXH� WRGR� HO� LQVWUXPHQWDO� QHFHVDULR� HVW«� SUHVHQWH�� OD� LQVWDODFLµQ�
disponible y el personal local listo para aprovechar al máximo la experiencia del capacitador.

Al calcular el tiempo estimado de los trabajos antes de declarar la unidad de tratamiento lista para su 
XVR�FO¯QLFR��KD\�TXH�WHQHU�HQ�FXHQWD�WRGDV�ODV�IDVHV�GHO�SURFHVR�\�OD�FRPSOHMLGDG�GH�FDGD�XQD�GH�HOODV��
3RU�UD]RQHV�VDQLWDULDV�REYLDV�\�D�YHFHV�WDPEL«Q�SRU�PRWLYRV�SRO¯WLFRV��ODV�DXWRULGDGHV�KRVSLWDODULDV�
o las instituciones superiores siempre intentarán presionar al departamento de radioterapia para 
TXH�VH�FRPSURPHWD�D�XQD�IHFKD�GH�LQLFLR�GHO�SULPHU�WUDWDPLHQWR��SRU�OR�TXH�HV�LPSRUWDQWH�TXH�HO�
personal responsable (especialmente el físico médico) no haga concesiones que puedan afectar al 
número o la calidad de las pruebas para la puesta en marcha clínica.
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GARANTÍA DE CALIDAD Y GESTIÓN DE RIESGOS

+DVWD�KDFH�SRFR��HO�«QIDVLV�HQ� OD�JHVWLµQ�GH� OD�FDOLGDG�GH� OD� UDGLRWHUDSLD��HQ�SDUWLFXODU�SRU�SDUWH�
GH� OD�FRPXQLGDG�GH� I¯VLFRV�P«GLFRV��VH�KD�FHQWUDGR�HQ�HO� UHQGLPLHQWR� W«FQLFR�GH� ORV�HTXLSRV�GH�
UDGLRWHUDSLD�� 6LQ� HPEDUJR�� HQ� ORV� ¼OWLPRV� D³RV� VH� KD� UHFRQRFLGR� FDGD� YH]�P£V� TXH� XQD� GH� ODV�
principales fuentes de deterioro de la calidad y la seguridad es la debilidad o la variabilidad de los 
procesos de radioterapia. Los enfoques prescriptivos comúnmente utilizados en los programas de 
JHVWLµQ�GH� OD�FDOLGDG�GH� OD� UDGLRWHUDSLD��D�PHQXGR�QR�DERUGDQ� OD�HQRUPH�YDULHGDG�GH�PHMRUDV�\�
desarrollos de procesos y técnicas que ayudan a la Oncología Radioterápica a mejorar continuamente 
OD�DWHQFLµQ�DO�SDFLHQWH��(O�HQIRTXH�SURVSHFWLYR�QR�VµOR�WLHQH�HQ�FXHQWD�OD�YDULDELOLGDG�GHO�SHUO�GH�
ULHVJR�GH�XQD�FO¯QLFD�D�RWUD��VLQR�TXH�WDPEL«Q�SURSRUFLRQD�XQD�PHWRGRORJ¯D�SDUD�DGDSWDU�HO�SURJUDPD�
de calidad y seguridad de una clínica a los cambios en la tecnología y la atención al paciente. Es 
PX\�UHFRPHQGDEOH�DSOLFDU�KHUUDPLHQWDV�SURVSHFWLYDV��FRPR�ODV�TXH�VH�GHWDOODQ�HQ�OD�5HI��>��@�SDUD�
elaborar un programa de gestión de la calidad que ahorre tiempo y sirva de orientación para que 
cada programa dirija los recursos hacia la consecución de la calidad y la seguridad en la radioterapia 
GH�IRUPD�P£V�HFD]�

La duración y los recursos utilizados para la aceptación y la puesta en servicio dependen del tipo 
de acuerdo alcanzado con el proveedor. Si por acuerdo contractual el fabricante es responsable 
GH�OD�SXHVWD�HQ�VHUYLFLR��HO�H[SHUWR�GH�OD�I£EULFD�HQFDUJDGR�LQWHQWDU£�UHDOL]DU�ODV�SUXHEDV�P¯QLPDV�
HVW£QGDU� �VHJ¼Q�VX�SURSLR�SURWRFROR��\�SUREDEOHPHQWH�DOLPHQWDU£�HO�VLVWHPD�GH�SODQLFDFLµQ�GHO�
tratamiento con los llamados "golden data���&XDQGR�HVWR�RFXUUH��HV�KDELWXDO�QR�UHDOL]DU�WRGDV� ODV�
PHGLFLRQHV��VLQR�DOJXQDV�GH�HOODV�SDUD�FRPSUREDU�TXH�ODV�FDUDFWHU¯VWLFDV�GRVLP«WULFDV�GH�ORV�KDFHV�
GH�OD�P£TXLQD�FRLQFLGHQ�FRQ�ORV�GDWRV�JHQ«ULFRV��(Q�HVWD�VLWXDFLµQ��VH�UHFRPLHQGD�TXH�HO�I¯VLFR�ORFDO�
LQFOX\D�HQ�HO�SURJUDPD�GH�SXHVWD�HQ�VHUYLFLR�XQD�VHULH�GH�SUXHEDV�DGLFLRQDOHV��ODV�OODPDGDV��SUXHEDV�
LQ�VLWX���WDO�\�FRPR�UHFRPLHQGD�HO�7(&'2&������GHO�2,($�

6LHPSUH� TXH� XQ� DFXHUGR� GH� FRPSUD� HVSHFLTXH� TXH� HO� IDEULFDQWH� GHEH� SURSRUFLRQDU� VHUYLFLRV�
DGLFLRQDOHV�TXH�QRUPDOPHQWH�VH�UHDOL]DQ�GXUDQWH�OD�SXHVWD�HQ�VHUYLFLR��SRU�HMHPSOR��OD�UHFRSLODFLµQ�
GH�GDWRV�GHO�KD]�\�VX�PRGHOL]DFLµQ�HQ�HO�736���GHEHQ� LQFOXLUVH�SUXHEDV�H[WUDV�HQ�HO�SURWRFROR�GH�
DFHSWDFLµQ�GHO�IDEULFDQWH��SDUD�JDUDQWL]DU�TXH�HVRV�VHUYLFLRV�DGLFLRQDOHV�FXPSOHQ�ODV�HVSHFLFDFLRQHV�
del acuerdo de compra.
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Se ha demostrado que los programas de mantenimiento preventivo reducen el tiempo de inactividad 
GHO�DFHOHUDGRU�OLQHDO�>��@��SRU�OR�TXH�FXDOTXLHU�SURJUDPD�GH�UDGLRWHUDSLD�UHTXLHUH�XQ�PDQWHQLPLHQWR�
continuo [6]. Este programa de mantenimiento no debe ser una idea de última hora cuando se 
DGTXLHUH�XQ�QXHYR�HTXLSR�GH�UDGLRWHUDSLD��VLQR�TXH�GHEH�SHQVDUVH�FXLGDGRVDPHQWH�SDUD�WHQHU�HQ�
FXHQWD�ODV�FRQGLFLRQHV�\�ORV�UHTXLVLWRV�ORFDOHV��'HEH�GLVH³DUVH�XQD�HVWUDWHJLD�DGHFXDGD�SDUD�FRQVHJXLU�
\�PDQWHQHU�ODV�LQWHUUXSFLRQHV�TXH�VDFDQ�GH�VHUYLFLR�D�OD�WHFQRORJ¯D�HQ�QLYHOHV�DFHSWDEOHV��DVHJXUDQGR�
la calidad de los tratamientos ofrecidos y los esquemas de fraccionamiento programados; pero sin 
afectar negativamente a la seguridad del paciente y del personal. Un contrato de mantenimiento 
preventivo también ayudará a evitar accidentes o incidentes. 

CONTEXTO

+D\� TXH� WHQHU� HQ� FXHQWD� ORV� GLYHUVRV� DVSHFWRV� FRQWH[WXDOHV�� (QWUH� HOORV� VH� SXHGHQ� SUHVHQWDU�
SUHJXQWDV��WDOHV�FRPR�

Las respuestas a estas preguntas pueden proporcionar indicadores importantes de cuán amplio 
debe ser un contrato de servicio/mantenimiento y de lo que debe incluirse en este contrato.

Ǌ. Mantenimiento 
preventivo y correctivo de la 
tecnología de radioterapia

�4X«�DELOLGDG�WLHQH�PL�IXHQWH�GH�DOLPHQWDFLµQ�HO«FWULFD"

�&X£QWR�WDUGDQ�HQ�OOHJDU�ODV�SLH]DV�GH�UHFDPELR"

�/DV�SLH]DV�VH�HQY¯DQ�SRU�DYLµQ�R�KD\�XQ�DOPDF«Q�ORFDO�GH�SLH]DV�GH�UHFDPELR"

�&X£QWR�WDUGDQ�HQ�OOHJDU�ORV�W«FQLFRV�GH�PDQWHQLPLHQWR"

�&X£QWRV�W«FQLFRV�GH�PDQWHQLPLHQWR�KD\�GLVSRQLEOHV�LQ�VLWX"

�4X«�H[SHULHQFLD�WLHQHQ�ORV�W«FQLFRV�GH�PDQWHQLPLHQWR"�

6L� VH� RSWD� SRU� XQD� RSFLµQ� GH� SDJR� SRU� VHUYLFLR�� �FX£Q� £JLO� \� RSHUDWLYR� HV� HO� VLVWHPD� GH�
DGTXLVLFLµQ�GHO�KRVSLWDO"�

�6H�FXHQWD�FRQ�XQ�SUHVXSXHVWR�GH�PDQWHQLPLHQWR"

�&µPR�VH�JHVWLRQDQ�ODV�ΌXFWXDFLRQHV�GH�ODV�WDVDV�GH�FDPELR�GH�OD�PRQHGD�ORFDO"

�+D\�UHTXLVLWRV�P¯QLPRV�GH�SHUVRQDO"

¿Qué disponibilidad de máquina (“uptime”�� VH� UHTXLHUH� \�R� HV� IDFWLEOH� GH� DOFDQ]DU"� �3XHGH�
JDUDQWL]DUOR�HO�IDEULFDQWH"
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GARANTÍA

6HJ¼Q�HO�GRFXPHQWR�GH�OD�206�2,($�VREUH��(VSHFLFDFLRQHV�W«FQLFDV�GH�ORV�HTXLSRV�GH�UDGLRWHUDSLD�
SDUD�HO�WUDWDPLHQWR�GHO�F£QFHU��>�@��GXUDQWH�HO�SURFHVR�GH�DGTXLVLFLµQ�VLHPSUH�GHEH�VROLFLWDUVH�XQD�
JDUDQW¯D�GHO�IDEULFDQWH��'HEH�WUDWDUVH�GH�XQD�JDUDQW¯D�LQWHJUDO�TXH�LQFOX\D�HO�PDQWHQLPLHQWR�SUHYHQWLYR��
ODV�DFWXDOL]DFLRQHV�\�PHMRUDV��HVSHFLDOPHQWH�ODV�TXH�DIHFWDQ�D�OD�VHJXULGDG�GHO�SDFLHQWH��ODV�SLH]DV�GH�
UHSXHVWR�\�OD�PDQR�GH�REUD��/D�JDUDQW¯D�GHO�HTXLSR�GHEH�FRPHQ]DU�WUDV�OD�QDOL]DFLµQ�GH�ODV�SUXHEDV�
de aceptación y suele tener una duración de un año.

PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO

'HVSX«V� GHO� SHU¯RGR� GH� JDUDQW¯D�� GHEH� FRQVLGHUDUVH� FXLGDGRVDPHQWH� FµPR� VH� FRQWLQXDU£� HO�
programa de mantenimiento preventivo y correctivo.

Según el documento de la OMS sobre "Introducción al programa de mantenimiento de equipos 
médicos"�>�@��GHEH�KDFHUVH�XQ�LQYHQWDULR�GH�WRGRV�ORV�GLVSRVLWLYRV�TXH�VH�LQFOX\HQ��R�H[FOX\HQ��GH�
GLFKR�SURJUDPD��'HEH�GHWHUPLQDUVH�FµPR�VH�DSOLFDU£�HVWH�SURJUDPD�

RECURSOS REQUERIDOS

/RV�UHFXUVRV�SDUD�HO�SURJUDPD�GH�PDQWHQLPLHQWR�GHEHQ�HVWDU�GLVSRQLEOHV��(VWR�LQFOX\H�OD�QDQFLDFLµQ�
GH�UHFXUVRV�I¯VLFRV��FRPR�HTXLSRV�GH�SUXHED��KHUUDPLHQWDV�R�LQFOXVR�HO�HVSDFLR�SDUD�DOPDFHQDUORV��
7DPEL«Q� LQFOX\H� OD� QDQFLDFLµQ� GH� ORV� UHFXUVRV� KXPDQRV� HQ� IRUPD� GH� VDODULRV�� SUHVWDFLRQHV�
R� IRUPDFLµQ� FRQWLQXD�� 3RU� ¼OWLPR�� WDPEL«Q� LQFOX\H� OD� QDQFLDFLµQ� GH� ORV� FRQWUDWRV� GH� VHUYLFLR��
ODV�SLH]DV�� ORV�YLDMHV�\� ORV�HQY¯RV��/RV�UHFXUVRV�SDUD�XQ�SURJUDPD�GH�PDQWHQLPLHQWR�GHEHQ�HVWDU�
LQFOXLGRV�HQ�HO�SUHVXSXHVWR��3RU�OR�WDQWR��HV�LPSUHVFLQGLEOH�TXH�ORV�QDQFLDGRUHV�VHDQ�FRQVFLHQWHV�
de las implicaciones económicas a largo plazo de la compra de un acelerador lineal.

ǈ. �6HU£�SRVLEOH�UHDOL]DU�SHTXH³DV�UHSDUDFLRQHV�HQ�OD�SURSLD�HPSUHVD"�

(Q�FDVR�DUPDWLYR��ORV�LQJHQLHURV�GHO�KRVSLWDO�QHFHVLWDU£Q�XQD�IRUPDFLµQ�DGHFXDGD�\�GHEHU£Q�
WHQHU�DOJXQDV�SLH]DV�GH� UHSXHVWR�HQ�HO� OXJDU�� MXQWR� FRQ� ORV�PDQXDOHV�GH�PDQWHQLPLHQWR� \�
servicio.

ǉ. �([LVWH�XQ�DSR\R�ORFDO�SRU�SDUWH�GH�XQD�HPSUHVD�R�SURYHHGRU�GH�PDQWHQLPLHQWR�HVSHFLDOL]DGR"

6L�HV�DV¯��GHEHQ�VROLFLWDUVH�ORV�FHUWLFDGRV�GH�IRUPDFLµQ�HPLWLGRV�SRU�OD�I£EULFD�SDUD�HO�HTXLSR�
(o para determinados componentes del equipo).

Ǌ. �2�KD\�DSR\R�GHO�IDEULFDQWH�SDUD�ODV�UHSDUDFLRQHV�LPSRUWDQWHV"
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ASPECTOS A CONSIDERAR

(O�SUHFLR�GH�ORV�FRQWUDWRV�GH�VHUYLFLRV�WDPEL«Q�SXHGH�YHUVH�DIHFWDGR�VLJQLFDWLYDPHQWH�SRU�RWURV�
IDFWRUHV�

¿CÓMO PUEDE APLICARSE UN PROGRAMA DE ESTE TIPO?

6H�SXHGHQ�VHJXLU�Y¯DV�GLIHUHQWHV�SDUD�DSOLFDU�HO�SURJUDPD�GH�PDQWHQLPLHQWR�

/D�GHQVLGDG�GH�OD�EDVH�LQVWDODGD���FX£QWRV�DFHOHUDGRUHV�OLQHDOHV�KD\�\D�LQVWDODGRV�HQ�OD�FLXGDG��
UHJLµQ���SD¯V"

�4XL«Q�SDJD�ORV�GHUHFKRV�GH�LPSRUWDFLµQ"

�4XL«Q�HV�UHVSRQVDEOH�GH�OD�ORJ¯VWLFD�GH��¼OWLPR�HVODEµQ�"

�3DUWLFLSD�XQ�GLVWULEXLGRU�R�HO�VHUYLFLR�OR�RIUHFH�GLUHFWDPHQWH�HO�IDEULFDQWH"

�(VW£�LQFOXLGR�HO�FRVWH�GHO�YLDMH"

¿Se espera que los ingenieros de servicio estén localizables sólo durante las horas normales 
GH�WUDEDMR��R�VH�UHTXLHUH�XQD�GLVSRQLELOLGDG�GH����KRUDV"

8QD� RSFLµQ� E£VLFD� SXHGH� LQFOXLU�� SRU� HMHPSOR�� DVLVWHQFLD� W«FQLFD� UHPRWD�� PDQWHQLPLHQWR�
SODQLFDGR�\�PDQR�GH�REUD��FRQ�SUHVXSXHVWR�GH�SLH]DV�GH�UHSXHVWR��

Una opción más avanzada puede incluir un mantenimiento correctivo adicional con piezas 
GH� UHSXHVWR�\�DFWXDOL]DFLRQHV�GH�VRIWZDUH��6H�SXHGHQ�SHGLU�JDUDQW¯DV�GH�GLVSRQLELOLGDG�GH�
máquina (“uptime”��GHO�����R�LQFOXVR�GHO������\�VH�SXHGHQ�LQFRUSRUDU�SHQDOL]DFLRQHV�SRU�QR�
DOFDQ]DU�ORV�QLYHOHV�GH�GLVSRQLELOLGDG�DFRUGDGRV�SUHYLDPHQWH��R�SRU�QR�FXPSOLU�ORV�WLHPSRV�
de respuesta convenidos. Los componentes únicos pueden ser elementos opcionales o estar 
LQFOXLGRV�HQ�HO�FRQWUDWR��SRWHQFLDOPHQWH�FRQ�ULHVJR�FRPSDUWLGR��(VWRV�FRPSRQHQWHV�¼QLFRV�
VXHOHQ�VHU�PX\�FDURV��SRU�HMHPSOR��JX¯D�GH�RQGDV��PDJQHWUµQ�R�NO\VWURQ��\�GHEH�HVWLSXODUVH�
FODUDPHQWH�VL�VH�LQFOX\HQ�R�QR��8QD�RSFLµQ�HV�QR�LQFOXLUORV�SDUD�WRGRV�ORV�DFHOHUDGRUHV�OLQHDOHV��
VXSRQLHQGR�TXH�KD\D�P£V�GH�XQR�HQ�XQ�HPSOD]DPLHQWR��SHUR�LQFOXLU�OD�VXVWLWXFLµQ�GH�KDVWD�
XQ�HOHPHQWR�GH�HVWH�WLSR�SRU�D³R�QDWXUDO�SDUD�OD�EDVH�LQVWDODGD��R�VLPLODU��

/D�RSFLµQ�P£V�FDUD�LQFOX\H�OD�JHVWLµQ�GH�OD�REVROHVFHQFLD�GHO�KDUGZDUH�\�HO�VRIWZDUH��DV¯�FRPR�
ODV�DFWXDOL]DFLRQHV�GH�OD�YHUVLµQ�GHO�VRIWZDUH��/RV�SULQFLSDOHV�SURYHHGRUHV�WDPEL«Q�RIUHFHQ�
OD�RSFLµQ�GH�PRQLWRUL]DFLµQ�UHPRWD�GH�ORV�HTXLSRV�� OR�TXH�D�PHQXGR�SHUPLWH�DO�SURYHHGRU�
GHWHFWDU�\�UHVROYHU�SRVLEOHV�SUREOHPDV��DQWHV�GH�TXH�DIHFWHQ�DO�WUDWDPLHQWR�GH�ORV�SDFLHQWHV��
Esto requiere una infraestructura informática del hospital que lo permita.

/RV�SUHFLRV�GH�ORV�SODQHV�GH�VHUYLFLR�WDPEL«Q�SXHGHQ�GHVJORVDUVH�HQ�IXQFLµQ�GH�OD�VRVWLFDFLµQ�
GH�ORV�HTXLSRV�R�GH�ODV�RSFLRQHV�\�UHTXLVLWRV�HVSHF¯FRV�GHO�FOLHQWH��(VWDV�RSFLRQHV�SXHGHQ�
LQFOXLU��SRU�HMHPSOR��HO�WLSR�GH�PHVD�GH�WUDWDPLHQWR�R�HO�WLSR�GH�FROLPDGRU�PXOWL�O£PLQDV��0/&���
HO� GLVSRVLWLYR� HOHFWUµQLFR� GH� REWHQFLµQ� GH� LP£JHQHV� SRUWDOHV� �(3,'��� HO� 7$&� GH� KD]� FµQLFR�
�&%&7���R�FX£QWDV�HQHUJ¯DV�GH�IRWRQHV�\�R�HOHFWURQHV�VH�XWLOL]DQ�
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OTRAS CONSIDERACIONES

Es importante tener en cuenta todos los componentes que pueden afectar al funcionamiento del 
DFHOHUDGRU�OLQHDO�\��SRU�WDQWR��DO�WUDWDPLHQWR�GH�UDGLRWHUDSLD��

(VWR� LQFOX\H� WDPEL«Q� HO� VLVWHPD� GH� LQIRUPDFLµQ� RQFROµJLFD� \� HO� VLVWHPD� GH� SODQLFDFLµQ� GHO�
WUDWDPLHQWR��SXHGH�VHU�P£V� I£FLO� LQFOXLU� ODV�DFWXDOL]DFLRQHV�GH� OD�YHUVLµQ�GHO�VRIWZDUH�GH�HVWRV��R�
LQFOXVR�OD�FREHUWXUD�GH�OD�REVROHVFHQFLD�GHO�KDUGZDUH��HQ�XQ�FRQWUDWR�GH�PDQWHQLPLHQWR��HQ�OXJDU�GH�
FRPSUDU�HVWDV�DFWXDOL]DFLRQHV�R�DUW¯FXORV�P£V�WDUGH��'HSHQGLHQGR�GH�OD�FRPSOHMLGDG�GHO�VLVWHPD�GH�
DGTXLVLFLµQ�GH�XQ�KRVSLWDO��SXHGH�YDOHU�OD�SHQD�LQFOXLU�HO�HQIULDGRU��“chiller”���HO�DLUH�DFRQGLFLRQDGR�R�
LQFOXVR�OD�UHYLVLµQ�GH�XQD�SXHUWD�EOLQGDGD�GHO�E¼QNHU��FRPR�SDUWH�GH�XQ�SURJUDPD�GH�PDQWHQLPLHQWR�
LQWHJUDO��6L�VH�DGTXLHUH�XQ�VLVWHPD�FRQ�XQ�VLVWHPD�GH�DOLPHQWDFLµQ�LQLQWHUUXPSLGD��836���WDPEL«Q�
GHEH�SUHYHUVH�OD�VXVWLWXFLµQ�GH�ODV�EDWHU¯DV�\�HO�PDQWHQLPLHQWR�GH�HVWD�XQLGDG��DXQTXH�HVWR�SXHGH�
ser competencia del departamento de ingeniería del hospital. 

/D�VHJXULGDG�GH�OD�UHG�\�OD�FRQJXUDFLµQ�GHO�FRUWDIXHJRV�GHEHU¯DQ�WHQHUVH�HQ�FRQVLGHUDFLµQ�>��@��

'HEH� VROLFLWDUVH� XQ� SURJUDPD� GH� PDQWHQLPLHQWR� DO� LQJHQLHUR� R� LQJHQLHURV� GH� PDQWHQLPLHQWR��
indicando la frecuencia y duración de cada servicio en todos los elementos incluidos. 

¿POR QUÉ ES RECOMIENDABLE UN CONTRATO DE SERVICIO?

1R�GHEH�PLQLPL]DUVH�OD�LPSRUWDQFLD�GHO�PDQWHQLPLHQWR�SUHYHQWLYR��8Q�DFXHUGR�HVWDEOHFLGR�VLJQLFD�
que el acceso al servicio de mantenimiento estará a una simple llamada telefónica. Un tiempo de 
UHVSXHVWD�JDUDQWL]DGR�VLJQLFD�TXH�VH�GDU£�SUHIHUHQFLD�D�XQ�FOLHQWH�GH�HVWH�WLSR�IUHQWH�D�RWUR�TXH�QR�OR�
WHQJD��VREUH�WRGR�VL�H[LVWHQ�FO£XVXODV�GH�SHQDOL]DFLµQ��

/RV� VLVWHPDV� GH� FRQWUDWDFLµQ� GH� ORV� KRVSLWDOHV� SXHGHQ� VHU� OHQWRV�� XQ� FRQWUDWR� VXSRQGU£� PHQRV�
SUREOHPDV�DGPLQLVWUDWLYRV�\�PHQRV�SDSHOHR��$GHP£V��HO�SUHFLR�VH�FRQRFH�SRU�DGHODQWDGR�\�VH�SXHGH�
SUHVXSXHVWDU��6L�HO�FRQWUDWR�HVW£�HQ�PRQHGD�ORFDO��ODV�YDULDFLRQHV�GHO�WLSR�GH�FDPELR�\D�QR�VRQ�PRWLYR�
de preocupación. Un contrato también puede hacer más probable que las piezas de repuesto se 
conserven en un almacén cercano.

UNA VEZ PRESENTADA LA OFERTA…

8QD�YH]�TXH�VH�SUHVHQWD�XQD�RIHUWD�SDUD�XQ�SURJUDPD�GH�PDQWHQLPLHQWR�SUHYHQWLYR�\�FRUUHFWLYR��HV�
LPSUHVFLQGLEOH�OHHUOD�FRQ�PXFKD�DWHQFLµQ��HVSHFLDOPHQWH�OD�OHWUD�SHTXH³D��'HEH�TXHGDU�PX\�FODUR�
TX«�HVW£�FXELHUWR�\�TX«�QR�HVW£�FXELHUWR�HQ�HO�FRQWUDWR��$GHP£V��KD\�TXH�WHQHU�PX\�HQ�FXHQWD�HQ�
TX«�FRQGLFLRQHV�VH�DQXOD�HO�FRQWUDWR��SRU�HMHPSOR��VDOD�GHPDVLDGR�FDOLHQWH�R�GHPDVLDGR�K¼PHGD���R�
FX£OHV�VRQ�ORV�FRVWHV�GH�XQD�UHVFLVLµQ�GHO�FRQWUDWR��(O�FRQWUDWR�GHEH�GLVFXWLUVH��FRPR�P¯QLPR��FRQ�HO�
HTXLSR�GH�LQJHQLHU¯D�FO¯QLFD��FRQ�HO�I¯VLFR�P«GLFR�UHVSRQVDEOH�\�FRQ�HO�GHSDUWDPHQWR�QDQFLHUR��8QD�
YH]�UPDGR�HO�FRQWUDWR��\D�QR�KD\�OXJDU�SDUD�ODV�QHJRFLDFLRQHV�

3RU�¼OWLPR��SXHGH�VHU�P£V�UHQWDEOH�UPDU�XQ�FRQWUDWR�GH�YDULRV�D³RV�\�R�GH�YDULDV�P£TXLQDV�
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8QD�YH]�TXH�ORV�HTXLSRV�DGTXLULGRV�KDQ�VLGR�DFHSWDGRV��SXHVWRV�HQ�VHUYLFLR�\�HVW£Q�HQ�XVR�FO¯QLFR��
es necesario implementar un proceso de monitorización para la recopilación y gestión de datos que 
permitan dar seguimiento al desempeño de la tecnología adquirida y su aplicación.

La evaluación del desempeño de las adquisiciones es la medición de los logros con respecto a los 
objetivos.

El proceso de seguimiento se nutre de información procedente de la aplicación de la tecnología 
DGTXLULGD��PHGLDQWH�OD�FRPSUREDFLµQ�GH�ORV�VLJXLHQWHV�DVSHFWRV�

3DUD�FRQRFHU�ORV�GHWDOOHV�GH�ODV�PHGLGDV�H�LQGLFDGRUHV�GHO�GHVHPSH³R�GH�OD�DGTXLVLFLµQ��FRQVXOWH�OD�
Tabla 1 de la Ref. [1].

ǋ. Conclusiones

(O�GHVHPSH³R�GHO�HTXLSR��

› &RPSUREDQGR� ORV� WUDEDMRV� GH� UHSDUDFLµQ� \� PDQWHQLPLHQWR� UHTXHULGRV� �SRU� HMHPSOR��
tiempo de indisponibilidad (“downtime”)

(O�GHVHPSH³R�GHO�SURYHHGRU�

› HO� FXPSOLPLHQWR� \� HMHFXFLµQ� DGHFXDGD� GH� ODV� FDSDFLWDFLRQHV� FRQYHQLGRV�� ODV� YLVLWDV� GH�
garantía y las llamadas de servicio;

› las entregas se hayan realizado de forma satisfactoria;

› DXVHQFLD�GH�GLFXOWDGHV�GXUDQWH�HO�SURFHVR�GH�SUXHEDV�GH�DFHSWDFLµQ�

La idoneidad de la tecnología

› El suministro de material fungible;

› el uso real que se le da al equipo;

› ODV�RSLQLRQHV�GH�ORV�XVXDULRV�GH�ORV�HTXLSRV�SDUD�HO�GHVDUUROOR�GH�ODV�HVSHFLFDFLRQHV�

› el compromiso de utilizar el equipo por los profesionales sanitarios.

La rentabilidad

› &RPSDUDQGR�ORV�FRVWRV�UHDOHV�GH�IXQFLRQDPLHQWR�\�GHO�FLFOR�GH�YLGD�FRQ�ODV�SUHYLVLRQHV��
para comprobar que no hay reparaciones excesivas.
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Incluya una lista detallada de todos los miembros del equipo de la ciudad que contribuyeron 
D� OD� UHGDFFLµQ�GHO�GRFXPHQWR�� LQFOXLGRV� ORV�SDUWLFLSDQWHV�HQ� ODV� UHXQLRQHV�GH� UHYLVLµQ�SRU�SDUHV�
UHDOL]DGDV�HQ�OD�FLXGDG��\�WRGRV�ORV�H[SHUWRV�H[WHUQRV�TXH�UHYLVDURQ�\�HGLWDURQ�HO�SUR\HFWR�QDO��

ǌ. Lista de colaboradores
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