Instituto de Previsiéon Social Acta N° 069/2023 de fecha 12 de octubre de 2023

Consejo de Administracién

RESOLUCION C.A. N° 069-022/2023

POR LA QUE SE APRUEBA LA MODIFICACION PARCIAL DEL PLIEGO DE
BASES Y CONDICIONES DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL - SBE N}
107/2023 “CONTRATACION DE SERVICIOS DE HEMODIALISIS PARA EL
DEPARTAMENTO DE CORDILLERA”, CON ID N° 434.998.

‘e W
VISTO: El Expediente Digital identificado como CA/N°® 2284/2023, récepcionado en la
Secretaria del Consejo de Administracién, en fecha 12 de octubre de 2023, el cual contiene la
Providencia de la Gerencia de Abastecimiento y Logistica, que remitid el Memorando
DOP/DLI1/N® 0890/2023, de fecha 12 de octubre de 2023, de la Seccidn Gestion de Ofertas,
dependiente del Departamento de Licitaciones, de la Direccidon Opetrativa de Contrataciones,
por el que se eleva a consideracion de la Maxima Autoridad, la solicitud de aprobacion para la
modificacion parcial del Pliego de Bases y Condiciones de la-bieitacion Publica Nacional -
SBE N° 107/2023 “CONTRATACION DE SERVICIOS {DE “HEMODIALISIS PARA EL
DEPARTAMENTO DE CORDILLERA?”, con ID N° 434.998; y

CONSIDERANDO: Que, se realizan modificaciodes, Sobre las bases y condiciones del
respectivo Pliego, en atencién a las observaciopes“réalizadas pag-la Direccion Nacional de
Contrataciones Publicas (DNCP); y la respuestanremitida via correo electronico por la Umdad
Solicitante, la Direccién de Hospitales del Aréa Triterior, conforme al siguiente detalle:

e En la Seccidn Suministros requeridos - Especificaciones Técnicas. Detalle de los
productos con las respeetivas Especificaciones Técnicas;

Por tanto, en uso de sus atribuciones;

EL'CONSEJO DE ADMINISTRACION DEL
INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL

RESUELVE:

1°)  Apropar’ la modificacion parcial del Pliego de Bases y Condiciones de la Licitacion
Plblica Nacional - SBE N° 107/2023 “CONTRATACION DE SERVICIOS DE
HEMODIALISIS PARA EL DEPARTAMENTO DE CORDILLERA’ conforme al
Anexo, el cual se encuentra refrendado por la Secretaria del Consejo de Administracion y

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRITEZ ACOSTA, PRESIDENTE

DR. CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDO / DR. ANIBAL MANUEL DE LOS RiOS BOGADO
ABG. MIGUEL ANGEL DOLDAN MARTINEZ / LIC. VICTOR EDUARDO INSI‘RAN DIETRICH
SR. JOSE JARA ROJAS. MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION

ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo de Administracién

t\ JL(.nIc instrumento es de caracter pablico, garanlizando la transparencia de la gcsllon publica. Se podrd acceder al mismo de forma libre,

conformc a la reglamentacion legal vigente que rige la materia, en atencion al principio de publicidad de la administracién piblica, con
excepcion de aquellos documentos que por su naturaleza, su acceso se encuentre restringido por la Ley.
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Instituto de Prevision Social
Conscjo de Administracion

RESOLUCION C.A. N° 069-022/2023

las areas técnicas respectivas, que consta de 05 (cinco) fojas y se adjunta a la presente
RESOIUCION, ==mmnenenmmmmnaemenenmmamaenmenmnmm e e e e oo oo o cenmen .-

2°) Establecer que la Gerencia de Abastecimiento y Logistica y la Direccion Operativa de
Contrataciones, son las responsables de la integridad del expediente fisico y su coherencia
con la version digital registrada para el tratamiento por parte del Consejo de

AdMINISITACION .~ ~m==m=mmm=mmmmmmmmemm = emmmme e s e e e e o oS n e oo

3°) Comunicar a quienes corresponda y archivar,------=-=-=------
SC/pb.-

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRIiTEZ ACOSTA, PRESIDENTE

DR. CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDO / DR. ANIBAL MANUEL DE EOS RiOS BOGADO
ABG. MIGUEL ANGEL DOLDAN MARTINEZ / LIC. VICTOR EDUARDOINSFRAN DIETRICH
SR. JOSE JARA ROJAS. MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION

ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo’de Administracién
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co, garantizando la transparencia de la gestion pablica. S podra acceder al mismo de forma libre,

FI presente instrumento es de caracter pibli
a materia, en atencion al principio de publicidad de la administracion publica. con

conforme 4 |a reglamentacion legal vigente que rige |
excepeion de aquellos documentos que por su naturaleza, Su acceso s¢ encuentre restringido por la Ley.
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INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL

LICITACION PUBLICA NACIONAL SBE N° 107/23 “CONTRATACION DE SERVICIOS
DE HEMODIALISIS PARA EL DEPARTAMENTO DE CORDILLERA” - ID 434.998

MODIFICACION PARCIAL

1. Enla Seccién SUMINISTROS REQUERIDOS — ESPECIFICACIONES TECNICAS:
Suministros y Especificaciones técnicas:

DONDE DICE:

£ Cddigo de Descripcidn del , Unidad de Cantidad Cantidad
1t ) P
. Catilogo Articulo Rresentacion Medida Minima Mixima
1 85121602-001 Servicio de Hemodidlisis Eventos Unidad 9.360 18.720
DPEBE DECIR:
item Cédigo de Descripcién del Presentacién Unidad de Cantidad Cantidad
Catilogo Articulo * Medida Minima Mixima
1 85121602-001 Servicio de Hemodialisis Eventos Unidad 9.360 18.720
ESTIMAICION DE SESIONES POR DIA/MES
CANTIDAD MAXIMA DE PACIENTES: 60
Domingo Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sdbado
30 30 30 30 30 30
30 30 30 30 30 30
30 30 30 30 30 30
30 30 30 30 30 30
30 30
Total sesiones mensuales 780
Total sesiones 12 meses 9.360
Total sesiones 24 meses 18.720
LAS SESIONES SON REALIZADAS DIA DE POR MEDIO DE LUNES/ASAB_ADO
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A) FUNCIONAMIENTO - RECURSOS HUMANOS.

1. El Centro de Hemodialisis debera estar habilitado por el Instituto Nacional de Nefrologia (INN) y la
Direccién de Control de Establecimientos (DCE) organismos dependientes del Ministerio de Salud Pablica y
Bienestar Social (MSP y BS), segin la Resolucion S.G. N° 235/19 del Ministerio de Salud Piblica y
Bienestar Social.

2. El Centro de Hemodidlisis, debera estar a cargo de un Jefe o Director con titulo de especialista en
Nefrologia registrado por el Circulo Paraguayo de Médicos y acreditado por la Sociedad Paraguaya de
Nefrologia segiin la Resolucion S.G. N°235/19 del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

3. Solamente los Nefrélogos acreditados por la Sociedad paraguaya de NEFROLOGIA, certificados por el
Circulo Paraguayo de Médicos y con registro de Nefrologos del MSP y BS debidamente acreditados podran
participar en los cuidados de los asegurados asignados al Centro de Hemodialisis, segifi inciso Sala de
Hemodialisis. Cada profesional podra tener bajo su responsabilidad hasta S0 pacientes por programa de
dialisis

4. Los enfermeros o técnicos que tendran a su cargo los cuidados de los asegurados en el Centro de
Hemodialisis deberdn poseer entrenamiento reconocidos por el INN, segiin la Résolicién S.G N°235/19 del
MSP vy BS.

Cada Sala de dialisis debera contar como minimo con:

Un licenciado en enfermeria, que sera responsable de coordinar accignes,de enfermeria

5. El Centro de Hemodidlisis contard, segiin sea necesario, <oftéenicos de tratamiento de agua, personal
técnico en la reparacion de monitores de hemodialisis, personalde limpieza o cualquier personal necesario
segiin criterio propio que asegure el buen funcionamienfo<ylabuena atencion de los asegurados asignados a

dicho centro.

Cada Sala de dialisis debera contar con:

Un Técnico en dialisis hasta 4 pacientes por cada turno.
Un auxiliar de enfermeria (asistente de los téenicos) por cada turno.

B) INFRAESTRUCTURA.

El Centro de Hemodidlisis déberacontar con:

I) Tratamiento de agua

1. Todo Centro deWeémodialisis contara con un tanque de reserva de agua que asegure el suministro de agua
a la unidad y pu¢d®asegurar razonablemente la finalizacion de la sesién en caso de corte en el suministro de

agua corrientg,

2. El Gentropde Hemodialisis contara con un sistema de pre tratamiento del agua cruda con filtro de
particulasablandador y carbon activo.

3. El Centro de Hemodialisis tendra una planta de tratamiento de agua con 6smosis inversa que asegure la
calidad del agua a ser utilizada en la dilisis.

La misma cumplira con los requisitos establecidos en la Resolucion 8.G. N*235/19 del MSP'y BS

4. El sistema de pre-tratamiento como ¢l de tratamiento de agua deberd ser desinfectado periddicamente
segiin las normas del fabricante, al menos cada 30 dias hibiles, segin esta indicado en la Resolucion S.G. N°
235/19 del MSP y BS

5. Los anilisis practicados al agua tratada indicados en la Resolucién S.G N° 235/19 del MSP y BS, seran
presentados al especialista Nefrélogo de la Unidad Sanitaria de Caacupé semestralmente. o fj_)v-\“ 5"&

I1) Sala de Hemodi:lisis "‘ﬁ?{ﬁc
ML E A:‘

I, Camas o sillones articulados para hemodialisis. é‘é‘,( BT B
y . Qg e
. defecto de un balén de oxigeno permanente en la salasde’iemodialisis.
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3. Carrito de emergencia con ruedas, con drogas para reanimacion cardiopulmonar.

4. Ventilador pulmonar manual.

“wn

. Material necesario para intubacion oro traqueal como canulas de distintos calibres, laringoscopio, etc.

[=

- Esfigmomandmetros y estetoscopios en niimero suficiente segiin niimero de pacientes en dialisis por turno.

1IT) Monitores de Hemodidlisis

I. El Centro de Hemodiélisis debera contar con Monitores de Hemodialisis individuales que aseguren la
personalizacion del tratamiento.

2. Los Monitores de Hemodialisis deberdn tener la opcién para hemodialisis con bicarbonato en correcto
funcionamiento. Todas las sesiones deberan realizarse, sin excepcidn alguna, con bafio de bicarbonato.

3. Los Monitores de Hemodialisis deberan tener sistema de ultrafiltracion programable.

4. Los Monitores de Hemodialisis deberan contar con las siguientes alarmas en correctofuncionamiento.

a) Detector y alarma de hemoglobina o sangre.

b) Detector y alarma de aire con clamp venoso automatico.
c) Detector y alarma de temperatura.

d) Detector y alarma de conductividad.

5. Los Monitores de Hemodialisis deberan desinfectarse y desincrustarse seglin las normas del fabricante
entre dos sesiones de hemodialisis.

6. Los Monitores de Hemodialisis, deberan estar debidamente*aiSlados de los fluidos corporales del paciente,
mediante el uso de filtros descartables de presién.

7. El oferente debera contar como minimo (10) diez méquifias de hemodialisis disponibles para los pacientes
asegurados del IPS y (2) dos maquinas de reserva, ina’por cada (5) cinco para su puesta en funcionamiento
en caso de desperfecto o averias que se presenten durarite las sesiones de hemodialisis.

C) INSUMOS PARA HEMODIALISIS

1. Los dializadores utilizados en el tratamjento a asegurados deben poseer registro del MSP y BS.

2. Es permitida la reutilizacion de, un dializador hasta (6) seis veces para el mismo paciente, siempre y
cuando estén aseguradas las condiejones de identificacion, desinfeccion y almacenamiento.

3. Es permitida la reutilizactén"de un dializador hasta (6) seis veces para el mismo paciente, siempre que su
volumen residual sea superidr al 80% del volumen residual previo.

4. Se debera usar mémbranas biocompatibles como: polisulfona, poliamida, poliacrilonitrilo, etc.
5. Las agujas de Nemodialisis, las lineas arteriales y venosas no podran ser reutilizadas.

6. Las soluCion€s concentradas de sales para hemodidlisis (Solucion: A Acida mas Solucion: B Sales de
Bicarb@nato)deben poseer registro como medicamento en el MSP y BS. No podran ser utilizadas formulas
magistrales o caseras.

7. Los insumos a ser utilizados: concentrado de sales para hemodialisis (Solucion: A Acida mas Solucidén: B
Sales de Bicarbonato), dializadores, lincas arteriales y venosas, suero fisioldgico y demds insumos deberan
ser almacenados en depositos apropiados concebidos para el efecto,

8. En ningn caso podran ser utilizados insumos fuera de la fecha de vencimiento.

9. El Centro de Hemodialisis debera proveer lo siguiente para cada sesion de Hemodialisis:

Matcriales Basicos e Insumos: ..
S HITUT

* Dializadores Ina, Jz

e Agujas de Hemodialisis S0cri8n Gy )

Dirmce

50 Opargnivg de Cam

e

e Linecas Artceriales y Venosas

e Concentrados para Hemodialisis

14
-~ 4'_‘,;‘)@5 e’ 3
Escaneado con CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

INSTTTUTD DL D“(ILVYS!OH SOCIAL
Insumos y Descartables:
o Suero Fisiologico
e lodopovidona jabon o solucion
o Tela Adhesiva
e Guantes Estériles
e Gasa estéril
¢ Heparina sédica
e Sabanas
e Compresas de campo
e Tapabocas
e Toallas de papel
e Papel Higiénico
e Desinfectante

e Desincrustante para los monitores de Hemodidlisis
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10. EI Instituto de Prevision Social se encargara de la Provision de todo mgdicamento adicional necesario
para el tratamiento contra defensas bajas y anemia, sobre prescripcién médica del Nefrélogo a cada paciente
a ser retirado de la Farmacia del IPS, en la Unidad Sanitaria de Caacipé,

3 QOtros insumos:

a) La provision de otros insumos y descartables a s
fisiolégico, iodopovidona jabon o solucién, tela adhesiva,

er utilizadosien las sesiones de hemodialisis como: suero
guantes estériles, gasa estéril, heparina sodica,

sabanas, compresas de campo, tapabocas, toalla de papél, papel higiénico, desinfectante y desincrustante para

los monitores de hemodialisis quedaran a cargo del prestador.

b) La provisién de algunas drogas d
oxigeno, antieméticos, analgésicos, antipiréticos, an

hiperténico, etc. quedaran a cargo del prestador.

D) SEGUIMIENTO MEDICO

1. Es resp

pacientes asignados a sy egptro. Los pacientes ten

la evolucion de dichoSpdeicntes.

2. Un informg=1rmc
paraclinicog=gucse presentaran trimestralment
derivad@aMeshecialista Nefrologo del mismo Ce

derivacién.

e urgéiteia 4 ser utilizadas durante las sesiones de hemodialisis como:
tihistaminicos, dextrosa hipertonica, cloruro de sodio

onsabilidad delNeft6logo Encargado del Centro de Hemodialisis el seguimiento clinico de los
dran una ficha o expediente clinico donde serd consignada

stral de la evolucion de los pacientes deberd acompaiar a la carpeta de examenes
¢ al Director/a de la Unidad Sanitaria de Caacupé, siendo este
ntro Asistencial, para la renovacion de los protocolos de

3. Es responsabilidad del Nefrologo Encargado del Centro de Hemodidlisis exigir la vacunacion contra la

hepatitis B. a todos los pacientes que le son asignados,

4, Es responsabilid
asignados los examenes mensuales, tri
Instituto de Prevision Social. Estos examenes deberdn ser present

ad del Nefrologo Encargado del Centro de IHemodialisis exigir a los pacientes que le son

mestrales, semestrales y anuales efectuados en el Laboratorio del

ados trimestralmente por ¢l paciente al

Director/a de la Unidad Sanitaria de Caacupé, siendo el mismo derivado al especialista Nefrologo del mismo

Centro Asistencial, en una carpeta ¢

a) Los examenes mensuales seran:
Hemograma, glucemia, urca, creat
Los mismos deberan realizarse en ¢l Laboratori

\
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b) Los examenes trimestrales !\cral'n:

f

n forma obligatoria para la renovacion de los protocolos de derivacion,

inina, sodio, potasio, cloro, calcio, fosforo, fosfatasa alcalina. / Lﬁr.f),-‘,@‘i{%
1 Unidad Sanitaria de Caacupé AL YRR
o de la Unidad Sanitarja de Caacupc. y B ‘(“\x}{\
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Los mensuales mds: Acido trico, albimina, GGT, GOT (ASAT), GPT (ALAT), Bilirrubina total y
fracciones. sideremia, ferritina, saturacion de transferrina, perfil lipidico completo.
Los mismos deberan realizarse en el Laboratorio de la Unidad Sanitaria de Caacupé.

¢) Los examenes semestrales seran:

Los trimestrales mas: Serologia viral para hepatitis B que incluya titulo de anticuerpos, hepatitis C 'y HIV,
PTH intacta. radiografia de torax, electrocardiograma.

Los mismos deberan realizarse en el Laboratorio de la Unidad Sanitaria de Caacupé.

OBS: En caso de pacientes que arrojen resultado positivo, el Nefrologo tratante del IPS, deberd gestionar el
traslado del paciente a un centro asistencial que cuente con la infraestructura necesaria para su tratamiento.

d) Los examenes anuales seran:
Radiografia de manos, calota craneana y ecocardiograma.
Los mismos deberan realizarse a través de la Unidad Sanitaria de Caacupé.

E) CONDICIONES EXIGIDAS POR EL IPS Q%
. Centro de Hemodialisis con ambiente climatizado. \
Monitores de Hemodialisis
. Planta de tratamiento de agua con 6smosis inversa. Q
. Sistema de reutilizacion de filtros manual o automatico. @
. Responsabilidad civil.
. Traslado a Unidad de Terapia Intensiva de urgencia.
. Ambulancia de urgencia.
. Colacidn durante la sesién de Hemodialisis, para el paciente. ?
9. La ubicacion del Centro de Hemodialisis, debe esta Q&Q del casco urbano de las localidades

0~ A\ W o L)t —

pertenecientes al Departamento de Cordillera.
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