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CONSEJO DE SALUBRIDAD GENERAL

SEGUNDA Actualizaciéon de la Edicion 2013 del Cuadro Basico y Catalogo de Instrumental y Equipo Médico.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Consejo de Salubridad
General.

La Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del Sector Salud, con fundamento
en los articulos 4o0. de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; 17 fracciéon V y 28 de la Ley General
de Salud; 9 fraccién Ill, 15 fracciéon Il y 17 del Reglamento Interior del Consejo de Salubridad General;
primero, tercero fraccion Il, cuarto, quinto y sexto fracciones | y Il del Acuerdo por el que se establece que las
instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud sélo deberan utilizar los insumos establecidos en el
cuadro basico para el primer nivel de atenciéon médica y, para segundo y tercer nivel, el catalogo de insumos;
y 26, 28 y 49 del Reglamento Interior vigente publicado el 22 de junio de 2011 en el Diario Oficial de la
Federacion, y

CONSIDERANDO

Que mediante el Acuerdo publicado en el Diario Oficial de la Federacién, el 24 de diciembre de 2002, se
establecié que las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud sélo deberan utilizar los insumos
establecidos en el cuadro basico para el primer nivel de atencion médica y, para segundo y tercer nivel, el
catalogo de insumos.

Que la Edicién 2011 del Cuadro Basico y Catalogo de Instrumental y Equipo Médico se publicéd de manera
integra en el Diario Oficial de la Federacién el 6 de mayo de 2012, con la finalidad de tener al dia la lista del
Instrumental y Equipo Médico indispensables para que las instituciones publicas de salud atiendan los
problemas de salud de la poblacién mexicana.

Que para facilitar la identificaciéon de las actualizaciones que se publicaran posterior a la Edicion 2011, la
Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del Sector Salud aprobd reiniciar la
nomenclatura de las actualizaciones con el primer nimero ordinal, haciendo referencia a la Edicién 2011.

Que la aplicacion del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos en la Administracion Publica Federal, ha
permitido contar con un sistema Unico de clasificaciéon y codificacion de insumos para la salud, lo cual ha
contribuido a homogeneizar las politicas de adquisicion de las instituciones publicas federales del Sistema
Nacional de Salud.

Que conforme al articulo 49 del Reglamento de la Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y
Catélogo de Insumos del Sector Salud, las actualizaciones del Cuadro Basico y Catalogo, que se aprueben en
las actas respectivas, surtiran sus efectos al dia siguiente de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

Que en atencion a las anteriores consideraciones, la Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y
Catalogo de Insumos del Sector Salud, expide la siguiente:

SEGUNDA ACTUALIZACION DE LA EDICION 2013 DEL CUADRO BASICO Y CATALOGO DE
INSTRUMENTAL Y EQUIPO MEDICO

MODIFICACIONES

NOMBRE EQUIPO PARA TERAPIA DE REEMPLAZO RENAL CONTINUO (CRRT)

GENERICO

CLAVE: ESPECIALIDAD(ES): Nefrologia. Medicina Critica SERVICIO(S): Hospitalizacion

531.340.0235 Medicina Interna Unidad de Cuidados
Intensivos

DESCRIPCION: Equipo para el tratamiento de pacientes que sufren de insuficiencia renal aguda, en estado critico

con inestabilidad hemodinamica; terapia que cumple parcialmente la funcién del rifién mediante la
eliminacién de solutos (dialisis) y/o agua (ultrafiltracion). Siendo implementada en forma continua
durante 24 horas al dia hasta que el paciente lo precise.

1.- Equipo para terapia de reemplazo renal continuo (CRRT), con tecnologia basada en
microprocesadores.

2.- Pantalla LCD o tactil monocromatica o tecnologia superior integrada a la maquina.

3.- Con capacidad para realizar las siguientes terapias:

3.1.- Ultrafiltracién continua lenta (SCUF) remueve solo liquido en exceso por ultrafiltracion.

3.2.- Hemocfiltracion venovenosa continua (CVVH) remueve solutos de mediano y alto peso
molecular por conveccion.

3.3.- Hemodialisis venovenosa continua (CVVHD) remueve solutos de peso pequefio por difusion.
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3.4.- Hemodiafiltracién venovenosa continua (CVVHDF) remueve solutos de mediano y pequefio
peso combinando difusion y conveccion.

4.- Con despliegue en pantalla de:

4.1.- Presion de retorno.

4.2.- Presion de entrada.

4.3.- Presion del filtro.

4.4 - Flujo de sangre.

4.5.- Flujo del liquido dializante.

4.6.- Tasa de infusion de heparina

4.7 .- Tasa de ultrafiltracion.

4.8.- Tasa de dialisis.

4.9.- Tasa de reemplazo.

5.- Con control de parametros de:

5.1.- Umbral de alarma de sangre, presion de entrada negativa fuera de escala de -15 a -250
mmHg con incrementos de 5 mmHg.

5.2.- Umbral de alarma de sangre, presion de retorno positiva fuera de escala de +15 a +350
mmHg. Incrementos 5 mmHg.

5.3.- Umbral de alarma de informaciodn, filtro coagulado de +10 a +100 mmHg mayor que caida de
presién inicial del filtro con incrementos de 10 mmHg.

5.4.- Limite de seguridad de exceso pérdida o ganancia de liquido del paciente de 130 a 400 ml
con incremento de 10 ml.

5.5.- Modo de suministro del anticoagulante continuo o bolo.

5.6.- Flujo de suministro contintio de anticoagulante 0,5 a 5,0 ml/h con incremento de 0,1 ml/h.
5.7.- Volumen de suministro del bolo anticoagulante de 0,5 a 5,0 ml. con incremento de 0,1 ml.
5.8.- Intervalo de suministro del bolo anticoagulante de 1 a 24 horas con incrementos de 1 hora.
5.9.- Flujo sanguineo 10 a 180 ml/min con incrementos de 5 ml/min.

5.10.- Flujo de la solucion de reinyeccién en CVVH de 100 a 4500 ml/h con incrementos de 10
mi/h. Y para SCUF, CVVHD, CVVHDF de 100 a 2000 ml/h con incrementos de 10 ml/h.

5.11.- Flujo del liquido de didlisis de 0 a 2500 ml/h con incrementos de 50 ml/h.

5.12.- Flujo de extraccion de liquidos del paciente para SCUF de 10 a 2000 ml/h. Y para CVVH,
CVVHD, CVVHDF de 10 a 1000 ml/h. con incrementos de 10 ml/h.

6.- Bombas peristalticas:

6.1.- Bomba de Sangre:

6.1.1.- Rango de flujo de 10 a 180 ml/min

6.1.2.- Incrementos de flujo 5 ml/min.

6.1.2.- Precision de + 10% del flujo definido por el usuario.

6.1.3.- Flujo de retorno de 110 ml/min.

6.2.- Bomba de reemplazo:

6.2.1.- Rango de flujo de 100 a 4500 ml/h en CVVH y de 100 a 2000 ml/h. En las demas terapias.
6.2.2.- Incrementos de flujo de 10 ml/h.

6.2.3.- Precision de flujo £ 30 ml/h.

6.3.- Bomba de dialisis:

6.3.1.- Rango de flujo de 50 a 2500 ml/h.

6.3.2.- Incrementos de flujo de 50 mil/min.

6.3.3.- Precision de + 30 mi/h del flujo definido por el usuario.

6.4.- Bomba de efluente:

6.4.1.- Rango de flujo de 10 a 2000 ml/h. Para (SCUF).

6.4.2.- Rango de flujo de 10 a 1000 ml/h. Para (CVVH), (CVVHD), (CVVHDF).

6.4.3.- Incrementos de flujo de 10 ml/min.

6.4.4.- Rango del flujo del efluente 10 a 5500 ml/h.

7.- Sistema de infusion para anticoagulacion:

7.1.- Flujo contintio de suministro de anticoagulante.
7.2.- Rango de flujo de 0.5 a 5.0 ml/h.

7.3.- Incrementos de flujo de 0.1 ml/min.

8.- Bolos del anticoagulante

8.1.- Volumen:

8.1.1.- Rango de flujo de 0.5 a 5.0 ml
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8.1.2.- Incrementos de flujo de 0.1 ml/min.

8.1.3.- Precision de flujo de + 0.5 ml.

8.2.- Frecuencia:

8.2.1.- Rango de 1 a 24 hrs.

9.- Sensores de presion:

9.1.- Linea de entrada:

9.1.1.- Rango de funcionamiento de -250 a +50 mmHg
9.1.2.- Precisién de £10% de lectura o +8 mmHg
9.2.- Linea de retorno:

9.2.1.- Rango de funcionamiento de -50 a +350 mmHg
9.2.2.- Precisién de £10% de lectura o +8 mmHg
9.3.- Del filtro:

9.3.1.- Rango de funcionamiento de -50 a +500 mmHg
9.3.2.- Precisiéon de £10% de lectura o +8 mmHg
9.4.- Linea de efluente:

9.4.1.- Rango de -350 a +50 mmHg.

9.4.2.- Precisiéon de £10% de lectura o +8 mmHg
10.- Sistema de deteccion de:

10.1.- Aire y microburbujas en sangre

10.2.- Fugas de sangre.

11.- Con sistema de alarmas audibles y visibles de:
11.1.- Aire en sangre

11.2.- Coagulacion del filtro

11.3.- Fuga de sangre

11.4.- Presion de retorno positiva fuera de escala.
11.5.- Presion de entrada negativa fuera de escala.
11.6.- Presion del filtro positiva fuera de escala.
11.7.- Corte en el suministro eléctrico.

12.- Gabinete:

12.1.- Superficies de material lavable.

12.2.- Base rodable.

12.3.- Sistema de frenos.

ACCESORIOS: Las unidades médicas los seleccionaran de acuerdo a sus necesidades, asegurando su
compatibilidad con la marca y modelo del equipo.

CONSUMIBLES: Set para terapia renal contintia de acuerdo prescripcion médica.

Bolsa recolectora de efluente de 5 litros.

Solucion de didlisis y reemplazo a base de bicarbonato, presentaciéon en bolsa de 5 litros con tres
concentraciones BGK 4/ 2.5, BGK 2/0, BK 0/3.5.

Las cantidades seran determinadas de acuerdo a las necesidades operativas de las unidades
médicas, asegurando compatibilidad para la marca y modelo del equipo.

ACCESORIOS Equipo para terapia de soporte hepatico.

OPCIONALES: Se adquieren de manera adicional y no se incluye en el equipo. Las unidades médicas los
seleccionaran de acuerdo a sus necesidades, asegurando su compatibilidad con la marca y
modelo del equipo.

REFACCIONES: Segun marca y modelo.

Las unidades médicas los seleccionaran de acuerdo a sus necesidades, asegurando su
compatibilidad con la marca y modelo del equipo.

INSTALACION: Corriente eléctrica de 120V +/- 10% 60 Hz, tierra fisica.

OPERACION: Por personal especializado y de acuerdo al manual de operacion.

MANTENIMIENTO: | Preventivo y correctivo por personal calificado y certificado por personal autorizado por el
fabricante.

México, D.F., a 19 de septiembre de 2014.- La Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de
Insumos del Sector Salud, acordé publicar en el Diario Oficial de la Federacion la Segunda Actualizacion de la
Edicién 2013 del Cuadro Basico y Catalogo de Instrumental y Equipo Médico. El Secretario del Consejo de
Salubridad General, Leobardo C. Ruiz Pérez.- Rubrica.



