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MISION

OBJETIVOS

ESTRATEGIAS

PLANES Y PROGRAMAS

PLANEACIÓN ESTRATÉGICAPLANEACIPLANEACIÓÓN ESTRATN ESTRATÉÉGICAGICA

VISION
VISION

Ser la entidad nacional normativa en salud respiratoria y el principal sitio 
de enseñanza, investigación, promoción y atención de alta especialidad, 
con competitividad nacional e internacional.

Mejorar la salud respiratoria de los individuos y las comunidades a través 
de la investigación, la formación de recursos humanos y la atención 
médica especializada.

1.- Desarrollar y promover investigación básica y aplicada para la 
prevención, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación de las enfermedades 
respiratorias.

3.- Proporcionar consulta externa y hospitalaria a pacientes que ameriten 
tratamiento especializado en materia de enfermedades respiratorias.

3.1 Contar con la infraestructura física e instrumental de la más alta 
tecnología y en cumplimiento con la normatividad vigente.  

3.2 Contar con información médica expedita y confiable mediante la 
integración los equipos y sistemas médicos a la infraestructura informática.

3.1.1 Construcción de un quirófano para la realización de transplante 
pulmonar. 

3.1.2 Equipar el quirófano de transplante pulmonar con el equipo médico 
necesario para el apoyo circulatorio del paciente.

3.1.3 Equipar el quirófano de transplante pulmonar, con la instrumentación 
necesaria para el manejo anestésico del paciente.

.

.
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DEFINICIÓN DE NECESIDADESDEFINICIDEFINICIÓÓN DE NECESIDADESN DE NECESIDADES

Equipo de 
nueva adquisición

NECESIDAD
- dimensión
-características

Ingeniería

Administración Recursos económicos

Legislación

Procesos administrativos

Gestión

Modulación

Clínica

Técnicas y procedimientos

Indicadores hospitalarios

Epidemiología

Demografía

Demanda

Paciente

Evaluación funcional

Normatividad

Infraestructura existenteR
etroalim

en
tación
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Baja o 
sustitución 

Necesidad 
médica

Definición 
técnica

Adquisición   
del equipo

Instalación y 
capacitación

Periodo     
de uso

EQUIPO 
BIOMÉDICO

origen

CICLO DE VIDACICLO DE VIDA
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PERIODO DE USOPERIODO DE USO

Mantenimiento 
preventivo

Mantenimiento 
Correctivo

Calibración y 
Control de Calidad

Pruebas de 
Seguridad

• Normas

• Estándares

• Registro y 
documentación

• Resolución

• Planeación

• Ejecución

•Supervisión

• Medidas preventivas

• Control de eventos
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INTRODUCCIÓNINTRODUCCIINTRODUCCIÓÓNN

Las decisiones de sustitución de equipo biomédico son 
regularmente basadas en criterios cualitativos. Entre las razones 
mas comunes se encuentran: 

♠ Modas en las técnicas médicas
♠ Presiones comerciales
♠ Deterioro evidente y/o subjetivo del equipo
♠ Decisiones administrativas y/o políticas
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OBJETIVOOBJETIVOOBJETIVO

Diseñar una metodología de evaluación de 
equipo biomédico que permita cuantificar su 
estado físico y funcional, ofreciendo un 
parámetro confiable para su baja o reubicación.
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ANTECEDENTESANTECEDENTESANTECEDENTES

♠ Considera aspectos de seguridad 
(confiabilidad,ausencia de caractéristicas, 
inadecuado para uso clínico), aspectos de soporte, 
tiempo fuera de servicio, ventaja de costo de 
reemplazo, obsolecencia (Clark, 1990)

♠ Modelo de reemplazo de equipo mediante evalución
de valores binarios (Fennigkhoh, 1992)



EVALUACIÓN  DE EQUIPO MÉDICO

EVALUACIEVALUACIÓÓNN
TTÉÉCNICACNICA

45%45%

EVALUACIEVALUACIÓÓNN
CLCLÍÍNICANICA

30%30%

EVALUACIEVALUACIÓÓNN
ECONECONÓÓMICAMICA

25%25%

METODOLOGÍAMETODOLOGÍA
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•Edad
•Tiempo fuera de 
•servicio
•Soporte de 
refacciones
•Soporte de 
consumibles
• Soporte técnico
• Seguridad
•Especificaciones 
técnicas
•Homogeneización

•Utilidad 

•Frecuencia de uso

•Confiabilidad 

•Contribución

•Facilidad de uso

•Utilidad-ausencia

•Mantenimiento
Sustitución

•Operación
Sustitución

•Análisis de 
Remplazo

ASPECTOS DE LA EVALUACIÓN DE EQUIPO MÉDICO
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NIVELES DE IMPORTANCIA DE LAS VARIABLESNIVELES DE IMPORTANCIA DE LAS VARIABLESNIVELES DE IMPORTANCIA DE LAS VARIABLES

0-6

0-8

0-10

Ponderación 
Asignada

NoNoPoco 
Importante

Si

No

No

Si
Importante

SiSiMuy Importante

¿No es reversible?
¿Puede detener el 

funcionamiento   
del equipo ?

Nivel de 
Importancia
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EVALUACION TECNICA

EDAD. Este aspecto no deja fuera de servicio a un equipo por sí sólo, sin 
embargo no es reversible, por lo tanto es Importante. Se considere que el 
mejor estado de  los equipo está hasta antes de los 7 años y se parte de allí
para proponer:

Edad < 7 años 8

7 años < Edad < 9 años 4

9 años < Edad < 11 años 2

Edad > 11 años 0

EJEMPLOS: CONSTRUCCIEJEMPLOS: CONSTRUCCIÓÓN DE LOS RANGOS DE EVALUACIN DE LOS RANGOS DE EVALUACIÓÓNN



13

EVALUACION TECNICA

Soporte de Refacciones. Este aspecto si puede dejar fuera de servicio a un 
equipo por sí sólo, y además no es reversible, por lo tanto es Muy 
Importante. Se considera que la situación más crítica es cuando el equipo 
cuenta con menos de 1 año de dicho soporte, por lo tanto se propone:

Aspecto Ponderación

Soporte de Refacciones > 3 años ⇒10

3 años < Soporte de Refacciones < 2 años ⇒ 6

2 años < Soporte de Refacciones < 1 año ⇒ 2

Soporte de Refacciones < 1 año ⇒ 0

EJEMPLOS: CONSTRUCCIEJEMPLOS: CONSTRUCCIÓÓN DE LOS RANGOS DE EVALUACIN DE LOS RANGOS DE EVALUACIÓÓNN
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¿ Este equipo satisface _______ las
necesidades para las que fue
adquirido?

Todas Casi todas La mitad Pocas Ninguna

¿Con qué periodicidad lo emplea ? Siempre Casi
siempre

Medianamente Casi
nunca

Nunca

Considera que el funcionamiento
del equipo es_________ confiable

Extremadamente Bastante Medianamente Poco No

¿Este equipo proporciona una
__________ contribución para un
mejor diagnóstico o tratamiento
para el paciente?

Muy alta Alta Mediana Poca Ninguna

¿Le parece __________el empleo de
este equipo?

Muy fácil Fácil Medianamente
fácil

Poco
difícil

Difícil

La razón por la que usa este equipo
es:

Satisface todas las
necesidades relacionadas

con el area

Satisface una parte de
las necesidades

No tiene otra opción

CUESTIONARIO DE LA EVALUACION CLINICA

EJEMPLOS: CONSTRUCCIEJEMPLOS: CONSTRUCCIÓÓN DE LOS RANGOS DE EVALUACIN DE LOS RANGOS DE EVALUACIÓÓNN
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EVALUACION ECONOMICA

Relación Costo de Mantenimiento- Costo de Sustitución. (Cms) 
Este aspecto no puede dejar fuera de servicio a un equipo por sí sólo  
y   no es reversible, por lo tanto es Importante. En la bibliografía se 
recomienda que esta relación no sea mayor del 10% por año cuando 
el equipo esté en su mejor rendimiento y que cuando sea mayor del 
30% el equipo sea desechado; por lo tanto se propone:

Cms  <  10 % ⇒ 8

10% < Cms < 20% ⇒ 6

20% < Cms < 30% ⇒ 4

Cms > 30 % ⇒ 0

EJEMPLOS: CONSTRUCCIEJEMPLOS: CONSTRUCCIÓÓN DE LOS RANGOS DE EVALUACIN DE LOS RANGOS DE EVALUACIÓÓNN
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EVALUACION ECONOMICA

Análisis de Reemplazo por medio del Costo Anual Unificado 
Equivalente  (CAUE).
- Se debe aplicar tanto al EE como al ER

- Se requieren los siguientes datos:
* Costo inicial
* CAOyM
* Años de uso

CAUEEE = Costo Inicial * i ( 1 + i  ) n            +  (CAOyM.)
( 1 + i  ) n + 1

CAUEER = Costo Inicial + CAOyM.  

La mejor opción será la que resulte un menor número 
Si el Valor Presente de EE es el mejor, se asigna un 8
Si el Valor Presente de ER es el mejor, se asigna un 0

EJEMPLOS: CONSTRUCCIEJEMPLOS: CONSTRUCCIÓÓN DE LOS RANGOS DE EVALUACIN DE LOS RANGOS DE EVALUACIÓÓNN
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INTEGRACIÓNINTEGRACIINTEGRACIÓÓNN

V = 0.45*T + 0.30*C + 0.25*E

Si V < 60 ó Variable muy importante 

⇒ Reemplazo Inmediato

Si 60 > V < 75

⇒ Funcionamiento aproximado de dos años

Si V > 75

⇒ Funcionamiento aproximado de cuatro años
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RESULTADOS EJEMPLORESULTADOS EJEMPLORESULTADOS EJEMPLO

84.283.310076.0Espirómetro

72.766.710061.7Electrocauterio

71.866.778.671.4Ventilador

66.983.345.767.7Ecocardiógrafo

35.333.350.028.4Analiz. de electrolítos

VECTEquipo

Se aplicó a 20 equipos. Se muestran 5 ejemplos.
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Edad

Tiempo fuera de uso

Soporte Técnico

Seguridad y Rendimiento

Estandarización

Σ Aspecto
Técnico

Utilidad clínica

Confiabilidad 

Efectividad

Periodicidad de empleo

Facilidad de uso

Σ Aspecto
Clínico

Costos de Mantenimiento/ 
Sustitución

Operación actual/ 
Operación sustituto

Análisis de reemplazo
(CAUE/CD)

Σ

Σ ESTADO

Aspecto
Económico

EVALUACIEVALUACIÓÓN DEL ESTADO DEL EQUIPO BIOMN DEL ESTADO DEL EQUIPO BIOMÉÉDICODICO
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DOCUMENTACIDOCUMENTACIÓÓN:N:
ORDEN DE SERVICIOORDEN DE SERVICIO
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DOCUMENTACIDOCUMENTACIÓÓN:N:
DICTAMEN TDICTAMEN TÉÉCNICOCNICO
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EVALUACION TECNOLÓGICA

HISTORIAL DE EQUIPO

MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS

RECEPCIÓN DE EQUIPO

SISTEMA DE ADMINISTRACISISTEMA DE ADMINISTRACIÓÓN DE EQUIPO MN DE EQUIPO MÉÉDICODICO

Datos de adquisición

Datos del equipo

Historial de pendientes

Evaluación Técnica

Historial de refacciones

Historial de fallas

Historial de mantenimiento

Costos

Calendarización, Contratos y 
Periodos

Refacciones empleadas

Análisis económico

Refacciones empleadas

Descripción de fallas y
Procesos de solución

BAJA DE EQUIPO

Resultados de evaluación
tecnológica

Historial de equipo

Evaluación Clínica

Evaluación Económica

MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS
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AUTOMATIZACIÓN DE OBTENCIÓN DE INFORMACIÓNAUTOMATIZACIAUTOMATIZACIÓÓN DE OBTENCIN DE OBTENCIÓÓN DE INFORMACIN DE INFORMACIÓÓNN
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AUTOMATIZACIÓN DE OBTENCIÓN DE INFORMACIÓNAUTOMATIZACIAUTOMATIZACIÓÓN DE OBTENCIN DE OBTENCIÓÓN DE INFORMACIN DE INFORMACIÓÓNN
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AUTOMATIZACIÓN DE OBTENCIÓN DE INFORMACIÓNAUTOMATIZACIAUTOMATIZACIÓÓN DE OBTENCIN DE OBTENCIÓÓN DE INFORMACIN DE INFORMACIÓÓNN
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AUTOMATIZACIÓN DE RESULTADOSAUTOMATIZACIAUTOMATIZACIÓÓN DE RESULTADOSN DE RESULTADOS
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AUTOMATIZACIÓN DE RESULTADOSAUTOMATIZACIAUTOMATIZACIÓÓN DE RESULTADOSN DE RESULTADOS
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CONCLUSIONESCONCLUSIONESCONCLUSIONES

Esta metodología evalua en forma global al equipo en su 
entorno y entrega un valor numérico derivado de su 
cuantificación 
La evaluación permite alertar sobre aquellos equipos que 
requieren sustituirse o reubicarse
Integra aspectos tales como el estado físico y funcional; el 
desempeño en el campo clínico y los costos relativos a su 
funcionamiento
Aun cuando algunos aspectos de evaluación tienen un 
componente subjetivo, se pretende acotarlos mediante una 
medición cuantitativa de estos


