SALYADOR ZUBIRAN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

ANEXO UNIC

ESPECIFICACIONES DEL SERVICIO INTEGRAL ADMINISTRADO DEL
SISTEMA DE RIS-PACS

1. SITUACION ACTUAL.

El Servicio Integral Administrado con el que cuenta actualmente el Departamento de Radiologia e
Imagen, permite ofrecer un nivel de servicio de calidad y excelencia a los médicos referentas con el
fin de brindar un tratamiento médico oportuno a los pacientes. Ademas de ayudar al desarrollo de
proyectos de investigacion y docencia a los médicos e investigadores del Instituto.

Actualmente, en el Departarmento de Radiologia e Imagen se realizan en promedic 7000 estudios al
mes gue incluyen resonancias magnéticas, temografias computarizadas, ultrasonidos, mastografias,
entre otros,

La capacidad de almacenamiento en linea es de un ano y el histdrico de estudios comprende del
2004 a la fecha, mismo gue se encuentra almacenado en la nube.

El Departamento de Radiologia e lmagen, actualmente cuenta con los siguientes componentes:
e Sisterna RIS
e Sisterma PACS
e Almacenamiente de imagenes médicas en un servidor local
e Almacenamientoe de imagenes médicas y reportes en la nube ( -
e 30-estaciones de diagnostico

¢ Sistema de reconocimiento de voz

¢ 40 micréfonoes para reconocimiento de voz
e Integracién con el Sistema del Expediente Clinico Electronico (SoTeci)

Adicionalmente, el Departamento de Radiologia e Imagen, brinda servicio a otras areas del Instituto
(gabinetes) come son: Medicina Nuclear, Endoscopia, Neumologia, enire otros. A dichos gabinetes
se les brinda servicios de almacenamiento de iméagenes DICOM y no DICOM para su transmision y
distribucion electrénica y consulta dentro del Instituto.

2. DESCRIPCION-DEL-SERVICIO. e o /

Se trata de un Servicio Integral Administrado para el post procesamiento, almacenamiento,

~ diagnostico, consulta, distribucion, y entrega de imagenes médicas e informes que incluya los _
resulfados de estudios de tomografia computarizada, ultrasonografia, reschancia magnética, todas
las modalidades de imagen antes mencionadas; y de los gabinetes relacionados que determine el
Instituto.
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El servicio debe ser otorgade en forma integral y administrado, sin intarrupciones 24*7 los 365 dias
del afio, la digitalizacion consiste en tener acceso de forma digital al archivo de imégenes médicas
de los pacientes en las computadoras y dispositivos electronicos del Instituto, permitiendo su
visualizacion, almacenamiento y distribucion, favoreciendo la intercomunicacién de los estudios
radioldgicos vy no radiolégicos en todas las dreas del Instituto, se solicita la inclusion del
mantenimiento preventivo/correctivo a todo el equipamiento (Hardware) y sistemas (Software).
Garantizar el almacenamiento de las imdgenes e informacion radioldgica de acuerdo a las
necesidades del Instituto v a las capacidades requeridas, considerando un sistema de respaldos
(Backup), con un Plan de capacitacidn al personal designado por el instituto y suministro de
refacciones y materiales que requiera el equipamiento (Hardware} para su buen funcionamiento.

Garantizar gue el sistema, aplicaciones o herramientas que forman parte del Servicia Integral
Administrado del Sistema de RIS — PACS (sofucidn), guarden de forma estructurada la informacion
generada de los gabinetes (equipos y personal médico), mediante una solucidn integral de diversos
servicios que den continuidad con el volumen de atencién actual y se haga frente a la creciente
demanda de estudios con una vigencia de 36 meses.

Al término de la vigencia del servicio o del contrato, la Empresa Proveedora entregara la informacion
de estudios y reportes generados, mismos que deberd quedar disponibles para su consulta a traves
del Sistema de Expediente Clinico Electrénico del Instituto en formato estandar.

3. OBJETIVO DEL SERVICIQ.

Contar con un Servicio Integral Administrado para el post procesamiento, almacenamiento,
diagnostico, consulta, distribucién, v entrega de imagenes meédicas e informes que permita
continuar brindando el servicio médico oportuno v de excelencia a los usuarios, médicos e
investigadores de las diferentes dreas usuarias, sin interrupcicnes durante ta implementacion, con la
integracion completa al Expediente Clinico Electrénico y con la posibilidad de visualizacidon del
historico de la agenda, reportes e imagenes de jos pacientes.

4. CONSIDERACIONES GENERALES.

1. La Empresa Proveedora deberd considerar que su solucién cumpla con todos los requisitos
definidos para toda la operacién del Departamento de Radiologia e Imagen vy gabinetes
relacionados,

2. La Empresa Proveedora deberd considerar en su oferta técnica y econédmica, que, desde ¢l
inicio de la vigencia del servicio, el licenciamiento del software de ia solucidn propuesta sera
propiedad del Instituto y que, una vez concluide la vigencia del contrato del servicio, el
Instituto solo pagara las actualizaciones del licenciamiento y soporte.

3. La Empresa Proveedora deberd considerar que el software y las herramientas enlistadas en
el presente anexo, son enunciativas mas no limitativas, por lo que [a Empresa Proveedora

deberd incluir durante la vigencia del contrato del servicio todo el software y herramientas

necesarias para el dptimo funcionamiento de la solucidn propuesta sin costo adicional para
el Instituto.

Tz 40 La Empresd Prgveedora deberd cofisiderar la generacion deinformes y reportes gue-gl-

Instituto requiera durante la vigencia del contrato del servicio.
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l.a Empresa Proveadora debera considerar la actualizacion, mantenimientoy el desarrolio de
las interfaces requeridas por el Instituto para el optimo funcionamiento de la solucidén
propuesta y los sistemas institucionales a desarrcllar y en operacion.

La Empresa Proveedora deberd considerar que el acceso a su solucidén serd por medio de la
validacion del directorio active (Active Directory} donde especificara i perfil y la vigencia del
usuario.

La Empresa Proveedora deberd considerar en su propuesta técnica y ecendémica gue el
Instituto podra reguerir distintos perfiles y privilegios que tendran acceso a la solucién, as{
como, aguel personal adicional que la Empresa Proveedora considere para el optimo
funcionamiento de la soluciéon propuesta durante {a vigencia del servicio.

La Empresa Proveedora deberd considerar la atencidn de los servicios de mantenimiento
preventivo a los sistemas, aplicaciones y herramientas contempladas en la solucion de
acuerdo a la periodicidad, dfas y horarios determinados por la Subdireccion de Tecnologias
de la Informacién y Comunicaciones (STIC), a fin de que no se comprometa la continuidad
del servicio; asi como, todos los servicios de mantenimiento correctivos que sean necesatrios.

La Empresa Proveedora debera considerar el cumplimiento de los estandares de Seguridad
de ia Informacién aplicables a la solucién propuesta.

La Empresa Proveedora debera considerar la capacitacion necesaria y requerida por las areas
usuarias y técnicas en los dfas y horarios que determine el Instituto.

La Empresa Proveedora deberd considerar el cumplimento de la atencion a incidencias
presentadas por la solucidon propuesta, con el apoyo de la mesa de ayuda del Instituto (primer
nivel de servicio) y por su propia mesa de ayuda (segundo y tercer nivel de servicio) a traves
del esquema de administracion, comunicacion y atencién especificado en el presente anexo
técnico,

La Empresa Proveedora deberd entregar un esquema de niveles de servicio.

La Empresa Proveedora debera entregar el hardware y/o herramientas necesarias para el<

funcionamienteo de {a solucién propuesta.

La Empresa Proveedora debera considerar que los puntos sefialados en el presente anexo
téchico para la migracion son enunciativos mas no limitativos y deberé considerar todos los
procesos, configuraciones v elermentos a fin de que la solucidon propuesta funcione sin
problema alguno en la consulta, almacenamiento y procesamiento de imagenes de
cualquier afo que se encuentre en el almacenamiento histérico.

La Empresa Proveedora debera considerar en su propuesta técnica y econdmica todos los
insumos, personal, software, hardware, capacitacién, entre otros, para el dptimo
funcionamiento de la solucidn propuesta, por lo que el Instituto no pagard ningldn costo
adicional que la Empresa Proveedora no haya considerado durante la vigencia del servicio.

La Empresa Proveedora deberd considérar que la vigencia deél-servicio serd por 36 riesss a
partir de la firma del contrato.

l.a Empresa Proveedara adjudicado deberd entregar un plan de trabajo que considere las
fases necesarias para la puesta a punto de las diversas aplicaciones que integran la solucion,
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dentro de los 5 dias habiles posteriores a la fecha dei fallo del procedimiento de Licitacion,
mismo gue serd validado por el personal gue el Instituto determine,

18. La Empresa Proveedora adjudicado se encargard de realizar los trabajos de conectividad
entre cada una de las ubicaciones de! hardware vy modalidades existentes en las areas
usuarias.

19. La Empresa Proveedora deberd considerar que el nimero minirno de estudios anuales es de
70,000 y el maximeo de estudios anuales es de 120,000, lo anterior, para ia realizacion de su
propuesta econémica.

20, La Empresa Proveedora presentara en su propuesta econdmica Unicamente el desglose del
costo por estudio con montos maximosy minimos, con precic unitario en moneda nacional
(pesos mexicanos) sin LV.A. y este ya debera incluir los costos relativos a lo estipulado dentro
del presente anexo técnico.

21. La Empresa Proveedora debera realizar el procesamiento de los archivos en formato PDF y
considerar dentro de su propuesta econdmica el costo gque esto represente. El Instituto
determinara la infraestructura a utilizar para el almacenamiento.

5. ALCANCE DEL SERVICIO.

El Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion Salvador Zubirdn a través del Departamento de
Radiologia e Imagen requiere de un Servicio Integral Administrado para el post procesamiento,
almacenamiento, diagnostico, consulta, distribucion y entrega de imagenes médicas e informes.

Por lo anterior, dicho servicio debe de contar con lo siguiente:

5.1 Sistemas (Software).

N
1 Sisterna de Informacién Radicldgica (RiS) \{ e
2 Sistema de Archivo y Comunicacidn de Imagenes Médicas (PACS) \\\\)
3 Sistema de Reconocimiento de Voz ;:_\3
4 Sisterma de registro y gestién de dosis
511 La implementacion, configuracion y puesta a punto de los servicios de sistemas RIS, ,
PACS vy Reconocimiento de Voz; en las estaciones de diagndstico, trabajo, equipos de Vi
cédmputo,. dispositivos-.electrénicos, sistema de—grabacion de estudios y entrega de.. .

informes, que permitan proporcionar los servicios mencionados anteriormente,
considerando el software necesario para su correcto funcionamiento.

512 Serviciogde consulta, diagnéstica y post procesamiento de estudios e imagenes médicas
realizadas ‘mediante estaciones de diagndstico que le proporcionen al médico los
recursos para realizar el diagndstico de estudios médicos de forma eficaz y eficiente,
reduciendo asi el duplicado de estudios y ta consecuente radiacion innecesaria al
paciente y al Personal Ocupacionatmente Expuesto (POE) del Instituto.
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Servicio de visualizacion de las imagenes meédicas en estaciones de diagndstico, equipos
de computo vy dispositivos electronicos que se encuentren interconectados a la red
institucicenal.

Servicio de entrega de estudios mediante acceso via web en formato DICOM mediante
el sistema que el Instituto determine

Servicio de almacenamiento de imagenes médicas de calidad diagndstica en linea
durante la vigencia del contrato, incluido el mantenimiento y asistencia técnica integral,
lo anterior, para almacenar las imagenes médicas provenientes de las diversas
modalidades, asi como, de los provenientes de las dreas de gabinete. '

£l sistermna de PACS debe contar con una versidn ligera, que permita el uso de visor
DICOM desde cualquier navegador web en equipo -de computo o dispositivos
electrénicos conectados a la red del Instituto donde se despliegan las imagenes, con
licencias ilimitadas de acceso al servicio; por lo que, el PACS deberd almacenarlas y
distribuirlas, la STIC determinard los navegadores predeterminados para su
visualizacion.

Se realizaran dos mantenimientos preventivos al sistema de reconocimiento de voz y
seran validados por el drea usuaria.

5.2 Licenciamiento.

) » L De acuerdo a la solucion /7
1 Sisterna de Informacién Radicldgica - RIS
nropuesta
. , L ) . De acuerdo a la solucion
2 Sisterna de Archivo y Comunicacién de Imagenes Médicas: PACS
propuesta
3 Licencia Conhcurrente de Visualizacion para Médico Radidlogo Himitada
Licencia Concurrente para Herramienta de Elaboracién de Informe Radioldgico o
4 flimitada
desde PACS
5 i Licencia Concurrante de Herramienta Avanzada para Reconstruccion 3D llimitada
6 | Licencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Anélisis Vascular en CT flimitada
7 Licencia Concurrente de Herrarnienta Avanzada para Comparacién Volumétrica Ilimitada
7 Llcéi:\ua Coracurrente de Hérriam|ent§2\vanzada para Reglstro Automatlcc CT/'C"%' ' . B
a8 llimitada
MRI/MRI, CT/MRI
9 Licencia Careurrente de Haerramienta AvVanZada para Marcado y Gestidnde - - IIirr.!”itéud"é__ )
|_esiones Oncologicas
10 Licencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Andlisis Cardiaco CT llimitada
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1l Licencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Anafisis Coronario CT ? Iliritada

12 Licencia Concurrente de Herramlenta Avanzada para Ajuste de Calcio CT llimitada

. ticencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Mastegrafia con : L.
3 , . ! llimitada
: Tomosintesis :

14 Licencia Concurrente de Herramlenta Avanzada para Fusion PET-CT llimitada

15 tjcencia Cohcurrente de Herramienta Avanzada para Perfusién Cerebrai CT/MRI llimitada

ticencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Visualizacion Cardioiogica
1 : llimitada -
Us Echo ’ :

ticencia Concurrente de Herramienta Avanzada para Sustraccién Digital en o
17 llimitada

Angiografias

: 70 perfiles y
18 | Licencia Concurrente de Recenocimiento de Voz
: 35 concurrentes

- ! Licencia Concurrente de Visualizacion Ligera para Médicos Clinicos y de llimitada limitad
: ) a
i Referencia con 3D

20 Licencia Concurrente de Busqueda de Texto en informes Radiolégicos 1 .
. . : NS
. Considerar tedas las Licencias Concurrentes necesarfas para el éptimo i (“1\(}3

21 | funcichamiento de la solucién propuesta de acuerde con las necesidades del 2 concurrentes CON N

| Instituto, {Herramienta avanzada de Post proceso ligadas a fa solucion propuesta)

G
\“
5.21 La Empresa Proveedora presentard un escrito donde mencione que el ICNMNSZ sera g
propictario del licenciamiento enlistado en el punto 8.2. a partir de la vigencia del
servicio, de acuerdo al funcionamiento de la sotucion propuesta.

5.2.2 FEn caso de requerirse alguna actualizacién menor del licenciamiento (parches y/o
hotfixes), esta deberd de realizarse sin costo al Instituto durante la vigencia del contrato.

523 La Empresa Proveedora deberd informar cualquier cambio que se dé sobre el
licenciamiente enlistado.

5.2.4 LaSTIC podra solicitar a la Empresa Proveedora realizar en otro contenedor la instalacion

de las diversas aplicaciones que integren la solucién propuesta para uso exclusive de

A e capacitacidn a las-dreas usuarias. Deberd considerartas licencias para-usoexctusivo de 7/~
capacitacion. '

_____ 5.3 Descripcién técnica del software y sus herramientas. .. = e

5.3.1 Sisterma de Informacidén Radioldgica (RIS)

5.3.1.1 FElsistema debera ser basado en web.
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5.3.1.2 Aplicacion basada en roles.

5.3.1.3 Interfaz Gréfica en espafiol.

5.32.1.4 Los usuarios tendran permisos a modulos y/o pantallas de la aplicacion de acuerdo
con la funcidn especifica gue realizan.

5.3.1.5 Crear solicitudes electrénicas.

5.3.1.6 Funciones de Agendamiento.

5.3.1.6.1

5.3.1.6.2

5.3.1.6.3

5.3.1.6.4

5.3.1.6.5

5.3.1.6.6

5.3.1.6.7

53.1.6.8

5.3.1.6.9

5.3.1.7 Funciones de Recepcién administrativas.

5.3.1.8 Permita registro de paciente. en caso de alguna eventualidad

Interfaz de Calendario.

‘Permita la programacién de estudios en caso de alguna eventualidad.

Asociar salas a diferentes tipos de estudio.

Cancelar estudios

Cerrar salas.

Bdsquedas por fecha y hora.

Seleccionar la sala en la que se realizara el estudio.

Avisar o restringir la programacion de un estudic en base a criterios.

Reglas de aviso o restriccidn deben ser configurables y definidas de acuerdo a
necesidades especificas del Departamento de Radiologia e Imagen y del Instituto.

5.3.1.9 Arribo de paciente.

-
g
5.3.1.10 Impresion de etiquetas. @
>
AN

5.3.1.11 Permita registrar estudios/pacientes sin ser agendados, en caso de alguna
eventualidad

5.3.1.12 Permita registrar estudios andnimos, en caso de alguna eventualidad

5.3.1.13 Cuestionarios para pacientes.

v/t_
5.3.L14Funciones del técnico radidlogo. /

5.3.1.15 Captura de notas del téenico radiologo para el mé&dico radidlogo. CoromnL

5.3.1.16 Acceso a cuestionarios del paciente.

5.3.1.17 Acceso a la informacion de imagenes e informes histéricos del paciente.
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5.3.1.18 Soporte DICOM MPPS (Modality Performed Procedure Step) y DICOM estandar.

5.3.1.19 Herramienta para la creacién de reportes implicita en la soiucion, en idicma espafol.
5.3.1.20 Listas de Trabajo.

5.3.1.21 Cada rol debe tener asociada su lista de trabajo.

5.3.1.22Lista de trabajo dindmica, las columnas y datos pueden ser desplegados en base a los
requerimientos del usuario.

5.3.1.23|conos indicadores que alerten at usuario gue existen datos en la lista de trabajo que
requieren atencién.

5.3.1.24 Alarmas asociadas a paciente, orden o estudio.

5.3.1.25Interoperabilidad con el Sistema de Expediente Clinico Electrénico que el instituto
determine.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo.
5.4 Sistema de almacenamiento y comunicacién de imagenes médicas PACS

5.41 Capacidad de acceso al sistema dentro y fuera del Instituto, siempre y cuando se
cumpla con las medidas de seguridad de la informacion.

5.4.2 Elsistema debera de estar basado en arquitectura web.

5.4.3 |Interfaz de usuario en idioma espafiol
\ore

5.4.4 Capacidad de integracion con Active Directory. \\\g\

5.4.5 Modalidades ilimitadas de conexion y envio de estudios al sistema. ( ‘T\;
SEE

B.4.6 Distribucion de estudios dentro y fuera del Instituto. {E‘/

5.4.7 Mostrar el expediente radioldgico del paciente en miniatura. g

5.4.8 Capacidad de revision de todos los estudios radiolégicos realizados al paciente dentro

del Sisterma del Expediente Clinico Electrénico que el Instituto determine.
5.4.9 Brindar acceso a todo el contenido clinico a radidlogos y médicos referentes,
5.4.10 Debera considerar la integracion con los sistemas gque el Instituto determine. o /i%__ o

5.4.11 Debera soportar una compresién con calidad de imagen ajustable por sintaxis de
transferencia a los siguientes modos:

5.4.11.1 Sin perdida.
5.4.11.2 Con perdida.
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5.4N.3DICOM JPEG 2000.

B.£.11.4DICOM JPEG.

5.4.12

5.4.3

Deberd ser capaz de mostrar cualguier infoermacion DICOM y No DICCM.,

Deberd contar con opcidn de configuracion de preferencias de despliegue o
visualizacion de los estudios.

Nota: El presente listado es enunciative mas no limitativo.

5.5 Visualizacién para médico radiélogo.

5.5.1

5.5.2
5.5.3
5.5.4
5.5.5

5.56

5.5.7
5.5.8
5.5.8
5.5.10
551
5.5.12
5.5.13
5.5.14
5.5.15

5516

5.507

5.5.18

5.5.19

Video (con regulacion de cuadros por segundo).

Regulacién de ventana y nivel.
Acercamiento (Zoom;.

Paneo.

Afadir Texto.

Agregar Flechas indicativas,

Reqiodn de interés cuadrada y eliptica para medir al menos valor medio de pixel,
desviacion estandar

Escalar.

Rotar.

MPR (Reconstruccion multiplicar).

MIP (Proyeccidon de maxima intensidad).

Angulos.

Mediciones Ortopédicas: Angulo de COBB y Medicion de Pelvis.
Medicidn a mano libre.

Medicion eliptica.

Medicidn rectangular.

Lupa

Funcion de dividir la pantalla para ia visualizacidon de una serie.

Visualizacion integrada de reportes diagndsticos e imagenes.
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5.5.20 las herramientas clinicas avanzadas deberan ser propias de |la aplicacion de PACS y

55.21

ejecutarse dentro de la aplicacidon de escritorio del Médico Radidlogo
EListas de trabajo personalizables por el radidlego

Nota: Ef presente listado es enunciativo mas no limitative.

5.6 Herramienta avanzada de reconstruccion 3D

5.61

5.6.2

5.6.3

5.6.4

5.6.5

5.6.6

5.6.7

5.6.8

5.6.9

5.6.1C

5.6.1

5.6.12

5.6.13

5.6.14

Linea de referencia cruzada.

Representacion de volumen de alta resolucion.

Ajuste automatico de velumen gue represente la calidad de acuerdo con la
manipulaciéon de imagenes del usuario.

Protocoles predefinidés o definidos por el usuario.
Valor de Interés (VOI) Recortado.
Proyeccion de Maxima Intensidad (MIP).
Rotar.

Inclinar.

Acercar.

Crear vista panoramica.

Aplicar planos de corte.

Aplicar bloques de corte.

Parametros de ventana y nivel.
Definicion de tejido.

Seleccion inteligente de tejido.
Remocién automatica de hueso.
Remocidn automatica de camilla.

Mediciones de tejido.

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

Vista de los 3 planos: axial, sagital y coronal.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo.

5.7 Herramienta avanzada de concordancia de volumen
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5.7.2

5.7.3
5.7.4
5.'7'.5
5.7.6

5.7.7
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Comparacion de datos volumétricos ya sea en los modos de Reconstruccion
Multiplanar Consistente (MPR} o de representacion de volumen.

Fusion de imagenes.

Registro volumétrico completo.

Comparaciones entre estudios actuales y anteriores.

Sincronizacion automatica de Regidn de Interés (ROI).

Opciones de pantalia para configurar valores predeterminados de disefio del usuario.

Registro y correspondencia automaticos de volumen entre 2 o mas tomografias
computadas o resonancias magnéticas.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitative

5.8 Herramienta avanzada de analisis de vasos

5.8.1

5.8.2

5.8.3

5.8.4

5.8.5

58.6

5.8.7

Capacidad para delinear un recorrido a través de una Maxima Intensidad de
Proyeccion (MIP) o una imagen con volumen (principalmente vasos sanguineos),

Pasibilidad de crear un plano de MPR curvado 3D del recorrido.

Visualizacion de imagenaes transversales a lo targo del recorrido.

Rotacidn de la imagen MIP para recibir diferentes vistas de la seccidn transversal.
Definicion de oclusian.

Medicién de aneurisma para planificacion de Stents.

Medicidn de Estenosis.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo

5.9 Herramienta avanzada de registro automatico

5.9.1

59.2

593

5.9.4

5.9.5

-con el punto-detelie. - W

Registro y correspondencia automéaticos de volumen entre dos o mas tomografias
computadas o resonancias magnéticas. //j/

Intercambio de modo de visualizacion de imagenes (2D, oblicuo, miPR y minPR). »

Herramienta de correlacidn.

Referencia cruzada a nivel de pixel que smcronlce todas las V|stas para que comadan

Lineas de union y referencia para comparacion de conjuntos de datos 2D, oblicuos
actuales y anteriores,
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N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24
Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo
5.10 Herramienta avanzada de manejo de lesiones

510.1 Herramientas de evaluacion y monitoreo de lesiones cancerigenas y de otros tipos en
imagenes de tomografia computada y/o resonancia magnética.

5.10.2 Segmentacion y mediciones volumeétricas y bidimensionales para pulmaon, higado,
nadulo linfatico y general.

5.10.3 Capacidad para formar pares de lesiones entre diferentes conjuntos de datos (actuales
y anteriores).

5.10.4 Herramientas de correccion para manipulacion y ajustes manuales.
5.10.5 Herramienta de marcadores anatdmicos para seguimiento oncolégico.

5.10.6 Cialculos de seguimiento para evaluacién de tamafo y cambios de volumen a lo largo
del tiempo (RECIST, HU, SUV).

5.10.7 Exploracion de lesiones marcadas.

5.10.8 Comparacion cuantitativa disponible en graficos o tablas numéricas, conveniente para
la planificacion del tratamiento de un paciente oncoldgico.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo
5.1 Informe radiolégico

511 Herramienta que permita generar el informe radioldgico dentro de la misma aplicacién
de PACS.

5.11.2 Capacidad de elaborar el informe desde cualquier estacion de trabajo del meédico
radidtogo.

BI11.3 Seleccién automidtica de la plantilla, en base al contenido del estudio.

BJ1.4 Compatibilidad con plantillas personalizadas y macros de texto automatico.
5.11.5 Incluya metadatos de las imégenes DICOM o del PACS.

E.N.6 Permita incluir datos y mediciones generados por el PACS.

~ B.11.7 Permita incluir las imagenes ciave.

5.11.8 Permita incluir informacion de marcadares.
B.11.10 Informacion del paciente y ta orden requerida se incluya en el informe
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5.11.13

5114

5.11.15

5.11.16

SALVADOR ZUBIRAN
N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

Capacidad de seleccionar textoy ligarlo a un marcador dentro de la imagen o a un
estudio previo,

Soporte al menos dos niveles de firma para un reporte los cuales deberan estar
asociados a la base de médicos y sus a privilegios.

Capacidad de bloguear el informe una vez que tenga la firma final.

Texto adicional al informe blogueadc deberd ser agregado al final del mismo como
apéndice o adendum, con fecha, hora y firma del médico.

Soporte la funcionalidad de reconocimiento de voz en espafiol

Capacidad de tener una herramienta de bUsqueda de texto libre a lo largo de todos los
informes que se generen y hacia los histéricos.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo

5.12Herramienta avanzada de mastografia

5121

5.12.2
5.12.3
5.12.4
5.12.5
5.12.6
5.12.7
512.8

5.12.9

Alerta de imagen no leida.

Apilamiento de imagenes.

Zoom inteligente.

Filtros de imagen especiales y personalizados para mastografia.
Lupas Simultaneas.

inversion de contraste.

Ajuste de brillo y contraste.

Anotaciones en espejo evitando cubrir el &rea del tejido.

Alineacidn automatica de fa pared toracica de la imagen a la orilla del visualizador.

5.12.10 Exploracion de la imagen por segmentos.

51211
512.12

5.12.13

Mapa de la mastografia para mostrar gue parte del tejido se esta visualizando.
Lineas de referencia cruzada para correlacionar areas en vistas opuestas.
Alineacion automatica de pezones.

Nota: El presente listado es enunmatwo mas no 1|m|tat|vo

5. 13V|suailzac:fon para medicos referentes

5.13.1

Acceso via web,
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5.15.4

5135

5.13.6

513.7

5 §9 SALVADOR ZUBIRAN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24
Usar techologia HTMLS con protocolo HTTPS.

Los usuarios autorizados podran tener acceso a las imagenes del paciente sin importar
el momento o la ubicacion dentro del Instituto,

Debera permitir la activacion a través de enlace URL para un sistema de terceros.
Acercamiento.
Paneo.

Medicion de linea y de area.

5.13.8 Herramienta de cine.

5.13.2 Creacion de notas.

5.13.10 Vinculacion de imagenes.
5.13.11 Desplazamiento sincronizado.

5.13.12 Comparacion de dos y hasta cuatro imagenes.

5.13.13 Capacidad de mostrar hipervinculos en informe radiolégico elaborado desde la
herramienta de Informe Radioldogico nativa del PACS.

5.13.14 Deberd soportar los siguientes navegadores:
5.13.14.1 Goegle Chrome.

5.13.14.2 Microsoft Edge.

5.13.14.3 Mozilla Firefox.

5.13.14.4 Safari.

5.13.15 Las imagenes deberan ser mostradas en calidad Lossy (con perdida) o superior.

B.13.16 Deberd mostrar las imagenes clave del estudio,

5.13.17 Debera mostrar el archivo del paciente si es gue existen estudios anteriores.

s

)

,

&

Y
.

O e

‘/,/zl' ey

5.13.18 Permitira el acceso a informacion tante DICOM como NO DICOM dentro de fa misma

interfaz.

2

5.13.19 Permitir el envio por correo electrénico de una liga, a médico referente para que pueda /

visualizar el estudio.

5.13.20 Certificado por la FDA {o similar) para revision clinica en dispositivos maoviles.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo
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514 Distribucién de estudios e informes a través de una URL mediante equipos
portatiles en la Red interna del Instituto.

5.14.1 Flsistema debe permitir el manejo y despliegue de imagenes mediante estéandar
DICOM vy el Informe Radiolégico.

5.14.2 Clsistema debe permitir exportar uno o varios estudios al mismo tiempo en medios
digitales.

5.14.3 Debe contar con un visor de estudios ligero DICOM que pueda ejecutarse en cualguier
Equipo con sistema operativo Wirndows o MacOS.

Nota: El presente listado es enunciativo mas no limitativo
5.15Almacenamiento de Imagenes

5.15.1 Eisistera debe realizar adquisicién de los estudios de acuerdo a las listas de trabajo de
las modalidades,

5.15.2 Eisistema debe almacenary recuperar Estudios DICOM y no DICOM.

5.15.3 Eisisterna debe permitir importar estudios DICOM o ne DICOM desde medios
portatiles.

5.16Informes y reportes del departamento de radiologia e imagen molecular

5.16.1 La solucion deberd permitir obtener informes y reportes, sin acceder directamente a la
base de datos.

5.16.2 La solucion validard todos los informes que se generen.

5.16.3 En caso de requerir algln nuevo informe o reporte, solicitara a la STIC gestione con la
Empresa Proveedora el desarrotlo del informe o reporte y este deberd ser entregado en
un lapso no mayor a 10 dias habiles.

B.17Sistema de registro y gestion de dosis

5.17.1 Recopitacion de toda la informacion relevante para estimar las dosis de radiacion
recibidas par los pacientes

5.17.2 FExtraccion de resuiltados de dosis a diferentes niveles

B.17.3 La recopilacidon de datos debe permitir obtener valores estadisticos locales que puedan
_ Usarse para establecer o compararse con Niveles de Referencia para Diagnodstico

B.17.4 La recopilacidn de datos debe permitir elaborar un historial de indicadores
dosimétricos de cada paciente

B.17.5 La recopilacion de datos debe permitir calcular valores de dosis en érganos

5.17.6 La recopilacion de datos debe permitir calcular valores de dosis en érganos o el valor
maximo de dosis en la piel de un paciente en un procedimiento intervencionista
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517.7 Parala gestion de la informacion dosimétrica el sistema debera ser compatible con al
menos las siguientes modalidades: CT Computed Tomography, MG Mammography, BT
Breast Tomosynthesis, DX Digital Radiography, XA X-ray Angicgraphy, RF Radio
Flucroscopy, PX Panaramic X-Ray, NM Nuclear Medicine, PT Positren Emission
Tomography 8.17.8 Deberd permitir la recepcion de datos de todas las modalidades
radioldgicas soportadas, independientemente del fabricante

5.17.8 La recopilacion de los indicadores dosimétricos debera realizarse preferentemente a
través de objetos DICOM RDSR.

517.9 Para mantener la compatibilidad con modalidades que no tengan este servicio, se
deberan permitir otros formatos de datos, incluyendo herramientas de recepcion y
extraccion de la informacién de aobjetos DICOM RDSR, recepcion de imagenes DICOM y
extraccion de informacion alojada en los metadatos, de [a informacion de objetos
DICOM MPPS, recepcion de imagenes DICOM de captura secundaria generadas por la
modalidad y extraccién de la informacién a través de reconocimiento optico de
caracteres y sus metadatos

5.17.10 Que soporte al menos los indicadores dosimétricos y pardmetros técnicos producto
kerma-area [mGy.cm?], producto dosis-drea [mGy.cm?], kerma en el punto de
referencia a ta entrada del paciente [mGy], tiempo de fluoroscopia [s],ndmero de
adquisiciones de cine, producto dosis-longitud [mGy.cm], indice de dosis volumeétrico
en CT para cada secuencia [mGy], estimacién de dosis especifica del tamafio [mGy],
dosis glandular promedio [mGy], kerma en aire en la superficie de entrada [MGy],
actividad administrada [MBq], actividad administrada por peso del paciente [MBg.kg™},
kVp, mA, s, mAs, distancia foco-paciente, colimacion, filtros, etc,

5.17.11 Trabajo en funcién de la necesidad (recepcion pasiva del PACS o interrogacion activa a(
PACS)

5.17.12 Trabajo preferente con objetos que contienen la informacién dosimétrica en lugar del
estudio completo para evitar trafico de red

5.17.13 Conexidn y recuperacidn directa con el PACS

5.17.14 Permitir definir perfiles de usuario que determinen los derechos de acceso a la
informacion: clinico, técnico, médico radidlogo, fisico médico, administracidn y
administrador del sisterma

5.17.15 Consulta de datos dosimétricos de cada paciente por modalidad, asi como generacion
de historial dosimétrico global de cada paciente

5.17.16 Anadlisis estadistico de los datos dosimétricos por modalidad, equipo y protocolo de
_exploracion

5.17.17 Visualizacion de los estudios realizados por cada uno de los equipos conectados y
acceso directo a la informacion técnica del estudio

517.18 Generacioén de listados personalizados y exportacién de resuitados en formato hoja de
calcuio ¢ ficheros CsV
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5.17.19 Generacion de estadisticas descriptivas sobre la seleccidn de datos realizada por el
usuario por estudio o modalidad

5.17.20 Generacion de alarmas de dosis personalizables con umbrales de aviso y alarma
configurables, definibles para cualquier nivel de informacién DICOM (paciente-estudio-
serie-imagen-evento de irradiacion)

5.17.21 Interfaz de usuario sencilla y uniforrme entre las diferentes modalidades, sin la
necesidad de instalacién de software especifico

5.17.22 Herramienta para blsqueda v filtrado de cualquier pardmetro registrado en la base de
catos, gue permita selecciones multiples vy el uso de operadores booleanos

5.17.23 Acceso directo v sin necesidad de iniciar sesién desde la aplicacion al PACS para
revision de imagenes clinicas, sin necesidad de salir de un sistema y entrar a otro

5.17.24 Generacion automatica y bajo peticidn de un usuario con permisos suficientes, de
listados de las alarmas validadas, fecha de modificacion, motivo y quién las modifico,
permitir que un usuario administrador pueda revocar la maodificacidn

5.17.25 Fmitir en formato PDF un historial dosimétrico del paciente, asi como informes
individuales de cada uno de los estudios con indicacion expresa de la existencia de
indicadores dosimétricos no validados

5.17.26 Calculo de porcentaje de imagenes rechazadas y repetidas

5.17.27 El sistema debera estar compuesto por uno o mas servidores gque se encarguen de
soportar los servicios necesarios para la recepcidon de los indicadores dosimétricos en
funcion de las modalidades comentadas, soportar ia base de datos que actle como base
del sistema de registro de dosis, servir una aplicacién web para la administracion y
configuracion del sistema, servir una aplicacién web para la interfaz del usuario final,
ademads de permitir estructuras virtualizadas.

B.18interfaces y desarrollos,
5.18.1 Lossistemas RIS y PACS deberan contar con la capacidad de integracién con el

Sisterna de Expediente Clinico Electrdnico SoTeci mediante el estandar de mensajeria
HL7V 2.4,

B.18.2 A solicitud de la STIC, la Empresa Proveedora se compromete a realizar en un plazo no
mayor a 20 dfas habiles la integracion de las diversas aplicaciones que componen la
solucion con cualquiera de los sistemas o aplicaciones institucionales.

5.18.3 En caso de requerir algun cambio en los campos o en un proceso de la solucion =/
propuesta, este serd desarrollado por parte de la Empresa Proveedora sin costo para el
Institute.

5.18.4 El-lFgeniero en sitio (coifarme al numeral 820 deberd revisar y sofUcionar las
incidencias reportadas respecto a la integracién con el Sistema del Expediente Clinico
Electrénico SoTeci o algun otro sistema Institucional de acuerdo con los horarios de ia
STIC.
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5.19Acceso a las Soluciones

5.19.1 Para poder acceder a las diversas aplicaciones gue integran la solucién, deberan de usar
las credenciales del directorio activo Institucional, por medio de una conexion LDAP.

5.19.2 Dentro de la administracion de la aplicacién, la Empresa Proveedora debera tener una
opcién donde se active la vigencia del usuario y se establecera un listado de perfiles para
los diferentes tipos de acceso a las diversas aplicaciones gue integran la solucién.

5.19.3 Contar con la capacidad de acceso al servicio (PACS) dentro y fuera del Instituto, tanto
para el diagndéstico de estudios, como para su consulta, mediante la validacién de sus
credenciales y conexion VPN.

5.19.4 El personal del instituto podra acceder a las aplicaciones con al menos un navegador
web, sin que las aplicaciones presenten alguna incompatibilidad en la navegacion.

5.19.5 Las soluciones propuestas deberdan de tener su certificado de seguridad SSL.

5.19.6 Durante la vigencia del contrato debera de contemplar la incorporacion de la firma
electrénica.

5.19.7 Parza el acceso de las aplicaciones via web, deberé ser por nombre de dominio.

5.19.8 Durante la vigencia del contrato, la Empresa Proveedora deberd considerar la doble
autenticacion a sus aplicaciones.

5.20 Soporte en sitio y remoto

5.20.1 La Empresa Proveedora deberd considerar en su solucién, la asignacién de un Ingeniero ( m
en sitio para el soporte diario de la operacidn. o

5.20.2 Ellngeniero en sitio deberd de tener el siguiente perfil:

5.20.2.1 Cedula profesional. §
5.20.2.2 Terer al menos dos afios de experiencia en la solucidon propuesta.

5.20.2.3 Certificacidn en la solucidon propuesta.

£.20.2.4 Certificacion en ITIL cualquier version.

5.20.2.5 Cursos en ISO 27001y al Sisterna de Gestion de Seguridad de la Informacion {SGSl} i
5.20.3 El| horario a cubrir seré de 08:00 a.m, 3 17:.00 p.m. de junes a viernes /__

5.20.4 Al Ingeniero en sitio se le asignard un lugar en el Departamento de Redes e
infraestructura

5.20.5 EI Ingemero en sitio debera contar con un equipoe de cdmputo portatil propormonado
por la Empresa Proveedora, para realizar sus actividades en el Departamento de Redes
e Infraestructura y se le asignaran los servicios de TIC para realizar sus actividades.
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5.20.6 El ingeniero en sitio deberd contar con una lista de verificacion (Checklist) para la
validacion de la operacion del servicio 2 veces al dia y deberd publicarlo donde lo indique
fa STIC.

5.20.7 Ellngeniero en sitio estard asignado al 100% en la atencién de la solucion propuesta, sin
realizar actividades ajenas al Instituto, en caso contrario, la Empresa Proveedora se hara
acreedor a la aplicacién de la sancion correspondiente conforme a lo definido en las
penas y deductivas establecidas en ef contrate.

5.20.8 En caso inasistencia del Ingeniero al Instituto, la Empresa Proveedora debera remplazar
con otro ingeniero en sitio del mismo perfil al requerido, solo previa validacién del
Administrador del Contrate del Institute. En caso de fuerza mayor, la Empresa
Proveedora debera notificar en la primera hora del turno del Ingeniero en sitio.

5.21La Empresa Proveedora adjudicado debera considerar en su solucion fos recursos necesarios
en dias y horarios no habiles para llevar a cabo el soporte remoto, previa autorizacidn del
Departamento de Redes e Infraestructura.

5.22 La STIC proporcionara el mecanismo de conexion remota a usar para el soporte de la
solucién.

523 Mantenimiento preventivo y corrective de las aplicaciones que conforman la
solucién

5.23.1 l.a Empresa Proveedora debera considerar los servicios de mantenimiento preventivo y
correctivo a los sisternas, aplicaciones y herramientas contempladas en fa solucion
propuesta.

5.23.2 Elmantenimiento correctivo debera otorgarse 24*7 los 365 dias del afio de acuerdo con
los niveles de servicio entregados

5.23.3 La Empresa Proveedora entregard para su validacion por la STIC el calendario propuesto
para los servicios de mantenimiento preventivo al software de la solucion propuesta y
sus componentes, considerando por lo menos un evento mensual, en un horario que no
afecte la cperacidn.

5.23.4 E| personal que la STIC designe, realizard un monitoreo para validar gue no existan
incidentes o fallas relacionadas a los servicios de mantenimiento preventivo.

5.23.5 El personal que la STIC designe, validard la evidencia documental de los servicios del
mantenimiento preventivo a la solucion propuesta y sus componentes.

5.24 Seguridad
5241 La E'rﬁprresa D'f'é{;&m debera entrééamgrama de g"égt_ic’mideébh‘finuidad%

operativa o BCP/DRP (Plan de continuidad de negocio / plan de recuperacién de
desastres) que cubra todas las fases del Servicio Integral Administrado del Sistema de

“TRIS-PACS, identificandotodos los procesos y réeursos criticos, describiehdo -fliesgos e
impactos por interrupciones, asi como, la definicién de estrategias y planes de
recuperaciaon.
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5.24.1.1Indicar bajo qué plataforma técnica se validaré la seguridad de la solucion propuesta,
rmistma gue debera considerar por lo menos 3 factores de amenazas.

5.24.1.2 Evidencias de pruebas de implementacién y operacion de la plataforma técnica
propuesta considerando un informe ejecutive que detalle los resultados de las pruebas
v el nivel de defensa general.

5.24.1.3 De igual forma, debera entregar bajo protesta de decir verdad una carta original en
papel membretado, donde manifieste que posee amplio conocimiento de la plataforma
técnica de seguridad propuesta y que cuenta con personal capacitado en materia de

" Seguridad de la Informacién. B

5.24.1.4 Debera cumplir con la normatividad en materia de uso y proteccion de datos
personales, manegjo médico e imagenologia.

5.24.2 Debera firmar una carta responsiva sobre la proteccion de datos personales contenidos
en la solucion.

5.24.3 Entregara tos procedimientos técnicos donde describa {a forma de dar de alta y dar de
baja los servicios de la solucion para su funcionamiento.

5.24.4 El personal que designe la STIC en conjunto con el drea usuaria verificara los perfiles y
privilegios con los que cuenta la solucion a fin de identificar las actividades que lleva a
cabo cada usuario.

7

\[%?(/574

5.25 Capacitacién (

e

e 7/7@/1//?

5251 La Empresa Proveedora impartird la capacitacion necesaria al personal del
Departamento de Radiologia e Imagen y gabinetes para el uso de la solucion.

5.25.2 la Empresa Proveedora impartiré la capacitacion necesaria al personal de la STIC para
el apoyo técnico a sus dreas usuarias.

5.25.3 La Empresa Proveedora debera considerar que la capacitacion es enunciativa mas no
limitativa, porque esta deberd ser impartida en cada cambio de version, actualizacion o
si lo reguiere el Instituto.

5.25.4 La Empresa Proveedora deber de entregar a la STIC los manuales técnicos y de usuario
de la solucién propuesta.

5.26 Mesa de Ayuda

5.26.1 La Empresa Proveedora debera entregar el procedimiento de recepcién de reportesy /

atencién de fallas, dentro de los 5 dias habiles posteriores a la fecha de adjudicacion del
contrato. p

5.26.2 L.a Empresa Proveedora deberd proporcionar un correo electronico y un numero
telefénico del centro de atencidn telefénica de la Empresa Proveedora, sin costo de
lamada para el INCMNSZ.
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5.26.3 La Empresa Proveedora deberd entregar una matriz de escalamiento que permita al
INCMNSZ, contactar al personal desighado por la Empresa Proveedora para asegurar el
cumplimiento conforme al presente documento, de igual manera, la Empresa
Proveedora deberd proporcionar un documento donde se plasme el precedimiento gue
seguird para resciucion de incidentes.

5.26.4 E| Departamento de radiologia e imagen y gabinetes reportaran sus incidencias en el
Centro de Atencion a Usuarios {CAU} de la STIC y este praocederd a levantar el reporte y
se le asignara al ingeniero en sitio de la Empresa Proveedora para su atencion.

527  Especificaciones Técnicas de Hardware

Requerimientos minimos de estaciones de diagnostico

 DESCRIPCION.

P Estacion de Diagnostico para estudios 2 monitares por estacion tipo IPS/ LED a
de Mastografia digital, tomo-sintesis y color grado médico de calidad
US de mama diagndstica para mastografia digital y

tomo sintesis

Resolucion de 5 Megapixeles (2560 x
2.048), mayor ¢ equivalente,

Tamanao de 21" o mayor q
Tarjeta grafica con memoria de 4 GB o
mayor. Interfaz de mermoria e 128 bits.
Tecnologia de visualizacion IPS a color
Profundidad de bits de 12 bits por canal
RGB

Contar con funcién Gamnma hibrida para
distinguir automaticamente entre
imagenes monocromaticas y en color
pixel por pixel, creando una pantalia
hibrida donde cada pixel tiene una escala
de grises optima.

Tamafic de pantalla activa 422 x 337 mm
O Mayor

Relacidon de aspecto de 45

Paso del pixel: 3.165 mm o menor
Angulo de vision (H, V): 178°

Luminancia de 1,100 candelas/m?2 o
mayor

Relacidén de contraste de 1500:1 0 mayor
Tiempo de respuesta de 12 ms

- 7 T T o o T Calibracion altomatica (de acierdo ¢on
estandar DICOM parte 14)

@

1

A

4

A
fda

T

Software de calibracion

T B B Lurninancis ~DICOM  calibrada 5657
candelas/m2 o menaor
Contar al menos con los siguientes
sensores:

Sensor frontal integrado para calibracion,

21de 3




SALVADOR ZUBIRAN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

Sensor de luz ambiental,
Sensor de presencia para ahorre de
energia,

Sensor de retroilurninacion

Capacidad de giro de 70° o mmayor
Capacidad de inclinacion de 5° a 30° o
mayor

Pivote de ] a 30
Ajuste de altura de 20 mm o mayor

34

Estacion de Diagnostico para estudios
de Radiologia Generaly Otras
Modzalidades, tales como RX, US, CT, MR,
MN, RF etc.

T LUminancia DICOM

2 monitores por estacion tipo IPS/ LED 2
color grade médico de calidad
diagndstica para radiclogia general y
otras modalidades

Resolucién de 3 Megapixeles (2048 x
1538) ¢ mayor.

Tamaho de 21" o mayor

Tarjeta grafica con memoriade 2GB o
mayor. Interfaz de memoria de 64 bits.
Contar con herramientas de
productividad gue permitan ocptimizar el

fiujo de trabajo del usuario. A

tecnologfa de visualizacion IPS a coior
Profundidad de bits de 10 bits por canal
RGEB

Contar con funcidén Gamma hibrida para
distinguir automaticamente entre
imagenes moenocromaticas y en color
pixel por pfxel, creando una pantaila
hibrida dende cada pixel tiene unz escala
de grises optima

Tamafo de pantalla activa 324 x 433 mm
O Mayor

Relacién de aspecto de 3:4

Paso del pixel: 0211 mm o menor

Angulo de vision (H, V). 178°

Luminancia de 1,100 candelas/mz2 o
mayor

Relacion de contraste de 18001 ¢ mayor
Tiempe de respuesta de 25 ms

Software de calibracien
Calibracién automadtica (de acuerdo con
estandar DICCM parte 14)

candelas/m?2 o mener

Contar al mencs con los siguientes

SGnSOreS_:_..:_._..“:. . [

Sensor frontal integrado para calibracion,
ambiental,
retroiluminacicn

Sensor de luz
Sensor de
Capacidad de giro de 70° o mayor

//i// Gl (’%{\(r he 7

calibrada 5007
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Capacidad de inclinacion de 5° a 30° o
mayor

Pivote de o] a aGe
Ajuste de altura de 90 mm ¢ mayor

Herramienta de Monhitoreo de
Estacionaes de Diagndstico

Software de administracion, gestidén de
calidad, ejecucién de comandos a
distancia y mantenimiento de los
rnonitores ofertados basado en Nube gue:
Permita la gjecucién de tareas en modo
local o) remoto.
Permita configurar y ejecutar al menos 10
funciones remotas para la administracion
de los monitores y relativas st flujo de
trabajo.

Permita ejecutar pruebas de calibracion,
consistencia y revision visual.
Cestion del conjuntc de patrones de
muestreo para los sensores integrados.
Permita configurar repories, generar
reportes de calibracion y administrar una
base de datos de informes.
Funciones avanzadas: ajuste Gamma,

encendidofapagado, interrupcion d{\ :

prilc  del monitor, actualizacién del
Firmware de la base instalada de
monitores.

Seguridad requerida: credenciates de
administradeor, cempatible con politicas
de seguridad de firewalls, protocolos de
seguridad.

(UPs)

37 Estacidn de Trabajo de Diagnostico 1Intel xeon w- 2235 (6 cores)
32 GB RAM 1Xx 256 g m.2 nvme
Unidad 8x cd/dvd +/- RW
Tarjeta de red 100/1000, 3 puertos usb
Tarjeta de video nvidia guadro ploo0
2 pcie
Teclado en espafiol latincamericano vy
Mouse dptico.
T sistema operativo Windaws 10 profesional |
Se requiere incluir un monitor Led 19 o 21"
3 N (cada estac;on de d|agnos£|co contara
—- contardcorns monitores) -
37 Sistemna de Epergfa Ininterrumpibie | -Capacidad de carga 1 KVA

-Factor de potencia minimo de 0.60
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| -Cumplimiento con la norma NOM-001-

Voltaje de entrada neminal: 120 2 127 VCA,
95-140 sin utilizar bateria

Voltaje de salida en inversor; 120 +/- 5%
VCA.

Voliaje de salida en linea: 120 VCA.

‘Regulacion del voltaje de salida (modo
inea): -18%, +8 %.

-Regulaciéon del voltaje de salida [modo
bateria} ISV (+/- 5%).

-Tipo de onda en inea: senoidal.

-Forma de onda de CA de salida (modo de
baterfa) Onda sinusoidal PWM.

-Tiempo de transferencia- 4 milisegundos
maximo.

-Baterfas: selladas itbres de
mantenimiento.

Autonomia a media carga: @ minutes

Indicadores LED: 3 LEDs que indiguen la
alimentacidn de linea, alimentacion de
baterfa, sobrecarga o estado de bateria
baja/reemplazar.

Alarma audible: debera avisar falla de(:

suministro eléctrico y bateria baja.

-Contactos de salida integrados al No-
Break: minimo 6 tipo 5-15R, minimo 4
soportados por baterfa y supresion de
sobre tension y 2 contactos Unicamente
con supresidn de sobre tensién.

Arranque en frio (puesta a punta en
modo  baterfa; deberd soportar la
operacién con arrangue en fric.

J{nterface de comunicacidn: USB

-Proteccién contra sobrecarga y corto
circuitc por medio de pastilla termo
protectora {no fusibles).

SCFI-1993 e 1S0O9001:2015 a nombre de}
fabricante.

Al el O Z&/Jﬁ

70

Micréfonos para reconocimiento de voz

(NO Diadema)

‘s “€oneliminacion de ruido de fondo

* Disefio ergondmico para comodidad
del médico

24 de 31




izt INSTITUTO NAGIONAL DE CHENGIAS MEDICAS ¥ NUTRIGION
:ﬁ) SALVADOR ZUBIRAN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

e Tarjeta de sonidoy altavoz
integrados

e Superficie higiénica o cual facilite la
desinfeccion

e Conectividad USB3.0tipo Ay
compatible con 2.C

[ Unidireccional

[} Respuesta en frecuencia 200-10,000
Hz

e Sensibilidad de 85d8-104dB

e Soldado sin plomo

e Relacidn sefiai-ruido: > 70 dBA
e Longitud del cable: 3 metros

e Altavoz dindmico circutar
incorporado

s Respuesta acistica en frecuencia:
300-7500 Hz

[ Material ABS

5.27.1 lLa Empresa Proveedora debera considerar un stock de refacciones (teclado, mouse,

Ny
rmicréfonos, no-break, moniter, refacciones de las estaciones de trabajo, etc) dentro del | \
Institute para cubrir las incidencias diarias que se presenten durante la vigencia de("ﬁ‘\gﬁ
servicio. \&,j

5.27.2 La Empresa Proveedora entregard las especificaciones minimas requeridas para el \(’
dptimo funcionamiento de ia solucidn propuesta, de los servidores ¢ de algan otro g
hardware requerido. c

=

5.27.3 La Empresa Proveedora entregard las especificaciones minimas requeridas de los :’

equipos de almacenamiento, tomando en cuenta el equipo principal y secundario.

5.27.4 l.a Empresa Proveedora deberd contar en sus instalaciones con un laboratorio para
realizar las pruebas de las nuevas actualizaciones o versiones de las diversas aplicaciones
gue integren la solucién.

5.27.5 La STIC solicitard a la Empresa Proveedora mostrar en su laboratorio al personal que
determine los cambios requeridos por el Departamento de radiclogia e imagen.

5.27.6 En caso de que el Instituto {o requiera, la Empresa Proveedora debera contemplar en la
vigencia del contrato la implementacion, configuracion y puesta a punto para que las
diversas aplicaciones que integren la solucién funcionen de forma hibrida {en e /Q

INCMNSZ yerria nube). e o
/
5.27.7 La STIC podra solicitar a la Empresa Proveedora adjudicado realizar en otro contenedor
{a instalacién de las diversas aplicaciones que integren [a solucién para uso exclusivo de
suU capacitacion del Departamento de radiologia e imagen.
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Pruebas de control de calidad del PACS

Se realizardn pruebas de control de calidad relacionadas con la visualizacion vy
tratamiento de la imagen digital en las estaciones de adguisicion v de diagnostico

Las pruebas estardn a cargo de personal de fisica médica adscrito al Instituto

Las pruebas que se realizaran inciuyen:

5.28.3.1 Calidad de imagen

5.28.3.2 Control de calidad del visor o visualizader de iméagenes. Profundidad de bits

5.28.3,

5.28.3.

5.28.3.

5.28.3.

5.28.3.

5.29

3 Control de calidad del visor o visualizador de imagenes. Control de calidad de la
herramienta ROI

4 Control de calidad del viscr o visualizador de imagenas, Control de calidad de las
herramientas geométricas

5 Verificacion de la integridad de {as cabeceras DICOM
6 Verificacion de la recepcion de estudios en el PACS
7 Verificacion de compresidn y transmision e imagenes

Migracién al inicio del servicio.

Migracion de informacién de RIS

5.29.1

5.29.2

5.29.3

5.29.4

5295

530

5.30.1

La Empresa Proveedora deberd garantizar que el Instituto cuente con la base de datos
del sistema RIS actual (2015 a la fecha), asi como, la anterior a 2015, integrandolas a {a
solucidn propuesta.

El Instituto le proporcionard a la Empresa Proveedora adjudicado la informacion de la
base de datos que se requiere tener a disposicion.

La Empresa Proveedora proporcionard todas las facilidades para la migracion de
informacion actual de imagenes, informes v agendas hacia la infraestructura que el
nstituto determine, misma, que debera tener acceso desde la solucion propuesta.

La Empresa Proveedora realizard los vinculos necesarios entre la sofucion propuesta y la
visualizacion de informacion de estudios almacenados de afios anteriores.

El Departamento de Radiologia e Imagen serd el responsable de revisar y validar que la

informacion migrada a la infraestructura que el Instituto determind para el nuevo
servicio corresponda a la inforrmacion de la solucién anterior.

Glosario - - - T CULITILL

Active Directory: Es una base de datos y un conjunto de servicios que conectan a los
usuarios con los recurses de red que necesitan para realizar su trabajo. La base de datos

26 de 31




£i\2) INSTITUTO NACIONAL DE CIENGIAS MEDIGAS Y NUTRIGION
i ; SALYADOR ZUBIRARN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

(o el directorio) contiene informacion critica sobre su entorno, incluides los usuarios, los
equipos de computo y perfiles,

5.30.2 Almacenamiento en linea: Se refiere a tener ta informacion almacenada fisicarmente
dentro del Instituto, mediante un servidor, esto permite el acceso a los datos casi en
tiempo real, sin necesidad de cargas de alta duracion.,

5.30.3 Almacenamiento en la nube: Es un modelo de infoermatica que almacena datos en
Internet a través de un proveedor gue administra y opera el almacenamiento en la nube
COMmo un servicio.

5.30.4 CompraNet: Sistema electrénico de informacion pubilica gubernamental sobre
adquisiciones, arrendamientos, servicios, obras publicas y servicios relacionadas con las
mismas.

5.30.5 Equipo de computo: Es una computadora que suelen instalarse en una mesa de
escritorio, y se utilizan tanto en el ambito empresarial como para uso domesticg,
dedicados al entretenimiento y a tareas administrativas.

5.30.6 DICOM (Digital imaging Communication in Medicine): Estdndar mundial para el
almacenamiento, transmisidn e intercambio de imagenes médicas.

5.30.7 Digitalizacién de la Imagen: Es el proceso que consiste en la conversién de ia imagen
andloga =z digital, asi como su almacenamiento, transmisién y distribucién electrénica,
con el objetivo de interpretarlas y/o consultarlas, a través de un explorador de internet.

5.30.8 Dispositivos electronicos: Son todas las computadoras portétiles o dispositivos——.
informaticos moviles como tablet o teléfonos inteligentes que tienen acceso a la red \, :
local del Instituto. e’

5.30.9 NOM-D19-SCFI: Norma enfocada en Seguridad de equipo de procesamiento de datos.
Esta Norma establece los requisitos de seguridad gue deben cumplir todos los equipos &
de procesamiento de datos, periféricos o equipos relacionados, que se comercialicen en -
el territorio de los Estados Unidos Mexicanos. §

5.30.10 Estaciones de diagnéstico: Equipo de cémputo con capacidades suficientes para la
interpretacién de un estudio de radiclogia o de algunos de los gabinetes del instituto, el
cual consta de: Una estacién de trabajo, un monitor convencional, dos monitores de
grado médico, un teclado, un mouse y un UPS / No break con respaldo de al menos 9
minutos.

5.30.11 Estacion de trabajo; Es una computadora de altas prestaciones destinado para trabajo
técnico o cientifico, conectado en una red de computadoras y que al ofrecer fiabilidad,
compatibilidad, escalabilidad y arquitectura avanzada son ideales para entornos
multiproceso.

5.30.12 Estacion para RIS: Equipo de computo con capacidades suficientes para soportar el
buendesempeno dei sistema RIS, El cual consta defUna computadora converncional, un if
monitor de panel plano digital de 19", un teclado, un mouse y un UPS / No break con
respaldo de 9 minutos.
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5.30.13 Gabinetes: Departamentos del Instituto que hacen uso del sistema PACS para la
digitalizacion de sus estudios y gue permite el almacenamiento, transmision vy
distribucién electrénica, dentro de este tipo, se consideran los Departamentos de
medicina nuclear, endoscopia, neumologia, entre otros.

5.30.14Hardware: Son aguellos eiementos fisicos o materiales que constituyen una
computadora o un sistema informatico, es decir, son aguellas partes fisicas de un
sistema  operativo, tales como sus componentes eléctricos, electrénicos,
electromecanicos, mecanicos y cualguier elemento fisico que esté invelucrado.

5.30.15 HL7 V 2.4 {Health Level seven): Es un conjunto de Fstandares para facilitar el registro,
distribucion y acceso a los registros electrdonicos entre Instituciones de Salud.

5.30.16 Imagenes Médicas: Son todas las imagenes DICOM de las diferentes modalidades,
generadora de imagen tales como: Rayos "X', Mastografia, Ultrasonido, Tomografia
Computarizada, Resonancia Magnética, Hemodinamia, Cardiologia, entre otros; gue
conforman el archivo del paciente y que se almacenan en el servidor de distribucién de
imagenes {PACS) para su diagndstico o visualizacion y que estan disponibles en
cualguier momento, en linea o fuera de iinea, las veces que sean Necesarias.

5.30.17 Informe: (Reporte diagndstico) Es una comunicacion escrita entre el médico radidlogo
queinterpreta lasimdagenes del estudio y el médico tratante que ha ordenado el examen
v cuenta con distintas secciones: primeramente, se identifica el nombre del paciente, el
dia y hora en que se realizé el examen, etc.

5.30.18 LAASSP: Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

5.30.19 Nivel de Servicio: Estandares cuantificables de minimo desempefio asociados al servicio
y que garantizan la prestacién del Servicio Integral Administrado del Sistema de RIS -
PACS.

5.30.20 Micréfonos para reconocimiento de voz: Dispositivo electrénico para comprender
palabras habladas de una personay el hardware convierte la sefial analoga de ondas de
sonido a un audio digital.

5.30.21 Modalidades: Son equipos de diagndstico clinico tales como: Tomografia
Computarizada (TAC), Resonancia Magnética (RM), Ultrasonido (US), Mastografia (MG)
entre otros, los cuales adquieren imagenes médicas en formato DICOM, las almacenan
localmente y pueden ser enviadas zl sistema PACS para su almacenamiento
permanente,

5.30.22Monitor de grado médico: Es una pantalla que cumple con las mas altas exigencias para
la reproduccion de imagenes médicas, automatizan calibracicnes con el fin de
_.garantizar el cumplimiento de normas y regulaciones 24/7. o
£.30.23PACS (Picture Archiving and Communication System): Sisterna de comunicacion y
archivo deimagenes médicas, sistema de administracion, almacenamiento, distribucion

¥ procesamiento digital de'lagimagenes a través de'unia red informatica. ~ - =~

5.30.24 POE: Personal Ocupacionalmente Expuesto. La persona que estd en ejercicio y con
motive de su ocupacion estd expuesta a la radiacion ionizante.
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5.30.25Post proceso de imagenes médicas: 5Su objetivo es emitir diagnaésticos, determinar un
curso de tratamiento y evaluar los cambios que vayan ocurriendo con el tiempo.

5.30.26 Empresa Proveedora: La persona que celebre contratos de adguisiciones,
arrendamientos ¢ servicios.

5.30.27RIS (Radiology Information System): Es el Sistema de Informacion Radiclogica usade
en los departamentos de imagen, para almacenar, manipular y distribuir datos
demograficos y agenda de estudios de pacientes.

5.30.28 RLAASSP: Reglamento de la ley de adquisiciones, arrendamientos y servicios del
sector plbtico.

5.20.29 Servidor: Es una computadora de gran potencia que se encarga de almacenar
grandes cantidades de datos y a su vez "“prestar el servicio” de transmitir la informacion
pedida por sus clientes {otras computadoras, dispositivos maéviles, usuarios, etc.).

5.30.30 Sistemas de reconocimiento de voz: Es una herramienta computacional capaz de
procesar la sefial de voz emitida por el ser humaney reconocer la informacidn contenida
en esta, convirtiéndola en texto o emitiendo drdenes gue actdan sobre un proceso.

5.30.31 Software: Un sistema informatico, que comprende el conjunto de los componentes
[ogicos necesarios que hacen posible la realizacion de tareas especificas, en
contraposicidn a los componentes fisicos que son lamados hardware.

5.30.3250Teci: Sistema del Expediente Clinico Eiectrénico del INCMNSZ.

5.30.33STIC: Subdireccidon de Tecnologias de la Informacidn y Comunicaciones del INCMNSZ,

5.30.34 URL: (Uniform Resource Locator): Es el conjunto de caracteres que posibilita la
asignacién de una direccién exclusiva a un recurso que se encuentra disponible en &l

espacio virtual, el URL es una direccién de Internet que, al ser encontrada y visualizada
por un navegador, muestra un recurso de informacion al usuario

6. ENTREGABLES.

Propuesta técnica firmada y rubricada en todaslas | Conforme a lo dispuesto en el
hojas de acuerdo a la descripcién contenida en este calendario de la Licitacion La Empresa Proveedora
documento técnico, sin omitir algdn punto. Puablica.

Plan de Trabajo para fa implementacion de las ; L. )

B Deberd incluirfa en la. I i

diversas “aplicaciones ‘queintegran la solucion L 'a Empresa Proveedora
propuesta técnica.

propuesta.

Carta;y docwmento U oficio donde se-especifique e 3 R
que el licenciamiente del software de fa solucion .. ;
Debera incluirlaen la

propuesta serd propiedad del Instituto durante la . La Empresa Proveedora
prepuesta tecnica. :

vigencia del contrato en casc de resultar
adjudicado.
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! Informes y reportes de incidencias y el estatus de B . .
5 dias posteriores al inicio de

La Empresa Proveedora
cada mes.

4 ¢ atencidn, el cuat deberd contener la informacion .
¢ para su identificacion.

- Documento gue contenga el plan de Capacitacién, 10 dfas posteriores al inicio de
5 ) . L . : . La Empresa Proveedora
que Incluya el manual técnico y manual de usuario. fa vigencla del servicio,

. Documento con el iistado de perfiles y privilegios 5 dias posteriores al inicio de la -

C . . . ta Empresa Proveedora
para el uso de la solucion propuesta. vigencia del servicio

Un Checklist con los principales procesos para
7 mantener en funcionamiento la  solucion
propuesta.

5 dfas posteriores al inicio de la

) ) . La Empresa Proveedora
vigencia del servicio

Procedimiento de recepcidn de reportes (Mesa de | 5 dias posteriores al inicio de la
8 : \ . - : La Empresa Proveedora
ayuda) : vigencia del servicio :

Procedimientos técnicos donde describa la forma . . o :

. e i 5dias postericres al inicio de la

9 de dar de alta v dar de baja los servicios de la : \ . . :
: i vigencis del servicic

! solucidén para su funcicnamiento

La Empresa Proveedora

) . ¢ 5 dias posteriores al iniciode fa
10 Matriz de escalamiento : \ ) . : La Empresa Proveedora
vigencia del servicio

Documento con las especificaciones técnicas de los | L. .
Deberé incluirla en la

n servidores, que el Instituto debe proporcionar para L. La Empresa Proveedora
. . . : propuesta tecnica,
el funcionamiento de la solucion propuesta.

Documento con jas especificaciones minimas Deberd incluirfa en la
12 , \ . : L La Empresa Proveedara
regueridas de los equipos de almacenamiento. propuesta técnica.

Carta bajo protesta de decir verdad que cuenta con

un laboratorio para realizar pruebas de las ; Deberd incluirka en la

13 o . o . La Empresa Proveedora
actualizaciones o nuevas versiones de la solucién propuesta técnica.
propuesta.

14 Hardware y scftware 5 90 dias naturaies

7. FINALIZACION DEL CONTRATO.

El INCMNSZ podrd incrementar hasta en un 20% del servicio conforme al Articulo 52 de
la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pubhco {LAASSP), previa
“aceptacion-dela EmpresaProveedora adjudicado: S

Treinta dias naturales previos al término del contrato, la Empresa Proveedora y el /
INCMNSZ acordardan el procesc de transicidn de la solucion del Servicio Integral
Administrado del Sisterna de RIS - PACS, con la finalidad de que no se afecte la operacion

y los niveles de servicio requeridos por el INCMNSZ en el presente anexo técnico.

Derivado de lo anterior, la Empresa Proveedora se obliga a:
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J-f INSTITUTO NACIONAL DE CIENGIAS MEDICAS YV NMURICION
SALVADOR ZUBIRAN

N° DE CONTRATO: INCMN/0706/2/AD/006/24

a. Participar en las reunicnes que solicite el INCMNSZ para realizar la transicion con
el Proveedor adjudicado.

b. Durante este proceso de transicion, la Empresa Proveedora debera seguir dando
Servicio Integral Administrado del Sistema de RIS ~ PACS por un periodo maximo
de 45 dias naturales sin costo para el INCMNSZ a partir de la conclusion del
contrato, el que podrd ser reducido en la medida que el nuevo Proveedor que
resulte adjudicado otorgue el servicio.

c. Al concluir el periodo de transicidn, la Empresa Proveedora deberd retirar sus
equipos dentro de los 15 dfias naturales siguientes a la conclusion de punto b).

FIRMANTES O SUSCRIPCION

Por lo anteriormente expuesto, se estd conforme y bien enterado de las consecuencias, valor y
alcance legal de todas y cada una de las estipulaciones del presente documento, que, firmado por
el Administrader del Contrato, forma parie integrante del CONTRATO PLURIANUAL ABIERTO
N° INCMN/0706/2/AD/006/24.

ADMINISTRADOR DEL CONTRATO

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE
RADIOLOGIA E IMAGEN CAIMB20815F88
MOLECULAR

SUBDIRECTORA DE TECNOLOGIAS
DE LA INFORMACION Y AACFB8008319W6
COMUNICACIONES
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