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CONTRATO (CERRADO) PARA LA ADQUISICION DE LA “PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES”, CON
CARACTER INTERNACIONAL ABIERTA QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN LO SUCESIVO “EL INSTITUTO”, REPRESENTADA POR LA C. DRA. MARIA DE
LOURDES DIiAZ ESPINOSA, EN SU CARACTER DE TITULAR DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO, Y POR LA OTRA, “SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V.”, EN LO
SUCESIVO “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA POR LA C. CLAUDIA JUDITH CATALAN TENORIO, EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE LAS
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

DECLARACIONES:

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLES) TALES COMO: RFC, POR CONSIDERARSE INFORVACION CUYA DIFUSION
« " ) PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MSMA DE CONFORVIDAD CON LO ESTABLECIDO ENLOS ARTICLLOS 113 FRACCION| Y 118 DE LA LEY
| EL INSTITUTO” declara que: FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA

1 Es un “Organismo Ptblico Descentralizado” de la Administracién Publica Federal, de conformidad con los articulos 4 y 5, de la Ley
del Seguro Social, cuya competencia y atribuciones se sefialan en el articulo 251 fraccidn IV y V de la Ley del Seguro Social.

.2 Conforme a lo dispuesto en los articulos 2 fraccion IV, inciso A), 144 fraccion XXIIl y 155 fraccion XI del Reglamento Interior del
Instituto Mexicano del Seguro Social vigente, y acredita su personalidad mediante el testimonio de la escritura pUblica namero 31,023
de fecha 03 de diciembre de 2024, otorgada ante la fe del, Licenciado Eduardo Francisco Garcia Villegas Sanchez Cordero de la
Notaria Nimero Doscientos Cuarenta y Ocho de la Ciudad de México, actuando como asociado el Licenciado Daniel Garcia
Cérdova, Titular de la Notaria nimero Veintidds de la Ciudad De Mexico, e inscrita en el Registro Publico de Organismos
Descentralizados bajo el folio numero 97-7-10122024-192742, de fecha 10 de diciembre del afio 2024; manifiesta bajo protesta de
decir verdad que las facultades que le fueron conferidas no le han sido revocadas, modificadas, ni restringidas en forma alguna en
cumplimiento a los articulos 24 y 25 fraccion IV, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales, la C. Dra. Maria De Lourdes Diaz
Espinosa, con RF.C. I ocredita su personalidad en su caracter de Titular del Organo de Operacion
Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero, es la servidora publica que cuenta con facultades legales para celebrar el
presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento en su cargo o funciones, sin que por ello, sea necesario celebrar
un convenio modificatorio; asi mismo se manifiesta que solo firmara Unica y exclusivamente como representante legal del Instituto
Mexicano del Seguro Social sin mayores alcances que acreditar su representacion y no tiene la calidad de administrar el instrumento
juridico que se suscribe.

.3 De conformidad con el articulo 84, pentltimo parrafo del Reglamento de la Ley De Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios Del
Sector Pdblico, “LAASSP”, asi como lo establecido en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social aprobadas por el H. Consejo Técnico mediante acuerdo
ACDO.SA2.HCT.260923/271.P.DA del 06 de octubre del 2023, en sus numerales 4.17, 4.24.6, 4.30.1, 4.30.3, 5.3.15 inciso b), 5.4.12,
5.5.1.4,5.5.3,5.5.3.5, 5.5.8., 5.6.1 y 5.6.2., suscribe el presente instrumento el C. Mtro. Erick Walter Bautista Lluck, en su caracter
de Encargado del Departamento de Suministro y Control del Abasto del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada
Estatal Guerrero del Instituto, con R.F.C “| ", designado para dar seguimiento y verificar el cumplimiento de las
obligaciones que deriven del objeto del presente contrato, quien podra ser sustituido en cualquier momento, bastando para tales
efectos un comunicado por escrito y firmado por el servidor publico facultado para ello, informando a “EL PROVEEDOR” para los
efectos del presente contrato, documento que se agrega al presente contrato como Anexo 5 (cinco).

.4 De conformidad con lo dispuesto en el articulo 2° fraccion | del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento y Servicios del
Sector Publico “RLAASSP”, asi como lo establecido en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social aprobadas por el H. Consejo Técnhico mediante acuerdo
ACDO.SA2.HCT.260923/271.P.DA del 06 de octubre del 2023, con fundamento en sus numerales 4.13, 4.31 y 5.3.8 inciso b),,
suscribe el presente instrumento el C. Ing. Egdy Julidan Gémez, en su caracter de Titular de la Coordinacion de Abastecimiento y
Equipamiento, del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero del Instituto, con R.F.C.
" facultado para celebrar el presente contrato como Area Contratante.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 1
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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.5 La adjudicacion del presente contrato se realizd mediante el procedimiento de Invitacion a Cuando Menos Tres Personas de
caracter Internacional Abierta, nimero 1A-50-GYR-050GYR001-I-117-2025, al amparo de lo establecido en los articulos 134 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y de conformidad con los articulos 35 fraccion Il, 36, 37, 39 fraccion lll, inciso
C, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 66, 67, 68, 69, 70, 71, 75, 76, 77, 78, 79 y 90 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico “LAASSP”, y los articulos 39, 42, 43, 46, 47 y 48, correlativos de su Reglamento, en
términos del Acta de Fallo de fecha 05 de septiembre del 2025, suscrita por el Titular del Departamento de Adquisicion de Bienes
y Contratacion de Servicios, documento que se integran en el Anexo 2 (Dos) del presente contrato.

A través del Acta Administrativa de fecha 11 de septiembre del 2025, suscrita por el Titular del Departamento de Adquisicion de
Bienes y Contratacién de Servicios, se hizo constar las correcciones realizadas al Acta de Fallo, documento que se integra en el
Anexo 2 (Dos).

.6 “EL INSTITUTO” cuenta con suficiencia presupuestaria otorgada mediante el Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previo de
la cuenta FINAT nimero 21121113 con folio nimero 0000191851-2025 de fecha 01 de julio de 2025 emitido por la Jefatura de
Servicios de Finanzas del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero Del Instituto, que se agrega al
presente contrato en el Anexo 3 (Tres)

.7 Cuenta con el Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145.

.8 Tiene establecido su domicilio en Avenida Cuauhtémoc Numero 95 Colonia Centro, Cédigo Postal 39300, Acapulco de Juarez,
Guerrero, mismo que sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

Il. “EL PROVEEDOR” por conducto de su representante declara que:

.1 Es una persona moral legalmente constituida mediante escritura pablica nimero 21,185 de fecha 05 de noviembre de 2015, pasada
ante la fe del Licenciado Sergio F. Olvera De La Cruz, Titular de la Notaria Publica numero 15, en la Ciudad y Puerto de Acapulco de
Juérez, Estado de Guerrero, denominada “SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V.”, cuyo objeto social es, entre otros,
el oforgamiento de toda clase de contratos, ya sean civiles o mercantiles necesarios para la realizacion del objeto social, asi como la
préctica de toda clase de actos juridicos vinculados con los convenios sociales; inscrita en el Registro Publico de Comercio, en el Folio
Mercantil Electronico nimero 13235*17, de fecha 11 de noviembre del 2025.

.2 La C. Claudia Judith Catalan Tenorio, en su caracter de Representante Legal, cuenta con facultades suficientes para suscribir el
presente contrato y obligar a su representada como lo acredita con la escritura publica nimero 21,185 de fecha 05 de noviembre de
2015, pasada ante la fe del Licenciado Sergio F. Olvera De La Cruz, Titular de la Notaria Publica numero 15, en la Ciudad y Puerto
de Acapulco de Juérez, Estado de Guerrero; mismo que bajo protesta de decir verdad manifiesta que no le han sido limitado ni
revocado en forma alguna.

1.3 Reune las condiciones técnicas, juridicas y econdmicas, y cuenta con la organizacion y elementos necesarios para su cumplimiento.
.4 Cuenta con su Registro Federal de Contribuyentes SIW151119RC5.

1.5 Acredita el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en términos de lo dispuesto en el articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la
Federacién vigente, incluyendo las de Aportaciones Patronales y Entero de Descuentos, ante el Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores y las de seguridad social ante el Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme a las opiniones de
cumplimiento de obligaciones fiscales emitidas por el SAT, INFONAVIT e IMSS, respectivamente.

1.6 Bajo protesta de decir verdad, manifiesta que ni él ni ninguno de los socios o accionistas desempefian un empleo, cargo o comision en
el servicio publico, ni se encuentran inhabilitados para ello, 0 en su caso que, a pesar de desempefiarlo, con la formalizacion del
presente contrato no se actualiza un conflicto de interés, en términos del articulo 49, fraccion IX de la Ley General de
Responsabilidades Administrativas lo cual se constat por el Organo Interno De Control en “EL INSTITUTO”, en concordancia con los
articulos 71, fraccion Ill de la “LAASSP” y 88, fraccion | de su reglamento; asi como que “EL PROVEEDOR” no se encuentra en
alguno de los supuestos del articulo 71 y pendltimo y antepentltimo parrafos del articulo 90 de la “LAASSP”.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 2
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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II.7  Conforme a lo previsto en los articulos 87 de la Ley De Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 107 de su
reglamento, “EL PROVEEDOR” en caso de auditorias, visitas o inspecciones que practique la Secretaria Anticorrupcion y Buen
Gobierno y el Organo Interno de Control en “EL INSTITUTO”, deberé proporcionar la informacién que en su momento se requiera,
relativa al presente contrato.

1.8 Tiene establecido su domicilio en Calle Dragos Numero Exterior 3 entre Avenida Escénica, Colonia Los Dragos, Cddigo Postal
39898, Acapulco de Juarez, Guerrero, Teléfono 56 36 55 19 62, correo electronico ventasi.wealth@gmail.com; mismo que
sefiala para los fines y efectos legales del presente contrato.

lll. De “LAS PARTES™:

1 Que es su voluntad celebrar el presente contrato y sujetarse a sus términos y condiciones, por lo que de comun acuerdo se obligan de
conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS:

PRIMERA. OBJETO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR” acepta y se obliga a proporcionar a “EL INSTITUTO” la adquisicién de la
“Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales”, en los términos y condiciones establecidas en la convocatoria de la Invitacién a
Cuando Tres Personas, este contrato y sus anexos que forman parte integrante del mismo.

Los Anexos que forman parte integrante del presente contrato, se enuncian a continuacion:

ANEXO 1 (UNOQ) “Pedido, Anexo Técnico, Términos y Condiciones y Lugar y Calendario de la Entrega de los Bienes”

ANEXO 2 (DOS) “Acta de Juntas de Aclaraciones, Acta de Fallo, Acta Administrativa, Propuesta Econémica de “El Proveedor”
ANEXO 3 (TRES) “Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previo”

ANEXO 4 (CUATRO) “Formato de Péliza de Fianza de Cumplimiento de Contrato”

ANEXO 5 (CINCO) “Documento de Designacion del Administrador del Contrato”

SEGUNDA. MONTO DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” pagara a “EL PROVEEDOR” como contraprestacion por el suministro de los
bienes objeto de este contrato, la cantidad de $1,516,021.00 (Un millon quinientos dieciséis mil veintitin pesos 00/100 M.N), mas
impuestos que asciende a $242,563.36 (Doscientos cuarenta y dos mil quinientos sesenta y tres pesos 36/100 M.N), que hace un total
de $1°758,584.36 (Un millon setecientos cincuenta y ocho mil quinientos ochenta y cuatro pesos 36 /100 M.N) de conformidad con el
(los) precio(s) unitario(s) que se indican en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

El(los) precio(s) unitario(s) es (son) considerado(s) fijo(s) y en moneda nacional hasta que concluya la relacion contractual que se formaliza,
incluyendo todos los conceptos y costos involucrados en la adquisicidn de la “Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales”, por
lo que “EL PROVEEDOR” no podra agregar ninguin costo extra y el (los) precio(s) sera(n) inalterable(s) durante la vigencia del presente
contrato.

TERCERA. ANTICIPO.- Para el presente contrato “EL INSTITUTO" no otorgara anticipo a “EL PROVEEDOR”.

CUARTA. FORMA Y LUGAR DE PAGO.- “EL INSTITUTOQ" efectuara el pago a través de transferencia electrénica en pesos de los Estados
Unidos Mexicanos, a mes vencido (otra temporalidad o calendario establecido) o porcentaje de avance (pagos progresivos), conforme a los
bienes efectivamente entregados y a entera satisfaccion del administrador del contrato y de acuerdo con lo establecido en el Anexo 1
(Uno). Que forma parte integrante de este contrato.

El pago se realizara en un plazo maximo de 17 (diecisiete) dias habiles siguientes, contados a partir de la fecha en que sea entregado y
aceptado el Comprobante Fiscal Digital por Internet (CFDI) o factura electrénica a “EL INSTITUTO”, con la aprobacion (firma) del
Administrador del presente contrato.

El computo del plazo para realizar el pago se contabilizara a partir del dia habil siguiente de la aceptacion del CFDI o factura electrnica, y
ésta reina los requisitos fiscales que establece la legislacidn en la materia, el desglose de los bienes entregados, los precios unitarios, se

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 3
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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verifique su autenticidad, no existan aclaraciones al importe y vaya acompafiada con la documentacion soporte de la entrega de los bienes
facturados.

De conformidad con el articulo 90, del Reglamento de la “LAASSP”, en caso de que el CFDI o factura electrénica entregado presente
errores, el Administrador del presente contrato o a quien éste designe por escrito, dentro de los 3 (tres) dias habiles siguientes de su
recepcion, indicara a “EL PROVEEDOR” las deficiencias que debera corregir; por lo que, el procedimiento de pago reiniciara en el
momento en que “EL PROVEEDOR” presente el CFDI y/o documentos soporte corregidos y sean aceptados.

El tiempo que “EL PROVEEDOR” utilice para la correccidn del CFDI y/o documentacion soporte entregada, no se computara para efectos
de pago, de acuerdo con lo establecido en el articulo 73 de la “LAASSP”.

El CFDI o factura electronica debera ser presentada:

e Representacion impresa del comprobante fiscal digital por internet (CFDI), que cumpla con los requisitos establecidos en el articulo
29-A del Codigo Fiscal de la Federacion, en la que se indique:
> Numero de proveedor;
> Numero de contrato; v,
» Numero de alta de almacén
e Opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS).
e El proveedor debera entregar al Departamento de Presupuesto Contabilidad y Erogaciones, ubicado en avenida Cuauhtémoc No.
95, colonia Centro, C.P.39300 en Acapulco de Juarez, Guerrero, con horario de 8:00 a 13:00 horas.

El CFDI o factura electronica se debera presentar desglosando el impuesto cuando aplique.

“EL PROVEEDOR” manifiesta su conformidad que, hasta en tanto no se cumpla con la verificacidn, supervision y aceptacion de los bienes,
no se tendran como recibidos o aceptados por el Administrador del presente contrato.

Para efectos de tramite de pago, “EL PROVEEDOR” debera ser titular de una cuenta bancaria, en la que se efectuara la transferencia
electronica de pago, respecto de la cual debera proporcionar toda la informaciéon y documentacion que le sea requerida por “EL
INSTITUTO”, para efectos del pago.

“EL PROVEEDOR?” debera presentar la informacion y documentacion “EL INSTITUTO” le solicite para el trdmite de pago, atendiendo a las
disposiciones legales e internas de “EL INSTITUTO”.

El pago de los bienes entregados, quedara condicionado al pago que “EL PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas
convencionales.

Para el caso de que se presenten pagos en exceso, se estara a lo dispuesto por el articulo 73, parrafo tercero, de la “LAASSP”.

Para el tramite de pago “EL PROVEEDOR” debera expedir sus CFDI en el esquema de facturacién electrénica, con las especificaciones
normadas en los articulos 29 y 29-a del CFF, asi como las que emita el Sistema de Administracion Tributaria (SAT) Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a nombre del instituto mexicano del seguro social, con registro federal de contribuyentes
IMS421231145, domicilio avenida paseo de la reforma, nimero 476, Colonia Juarez, Alcaldia Cuauhtémoc, cddigo postal 06600, Ciudad de
México.

Para la validacion de dichos comprobantes el proveedor debera cargar en internet, a través del portal de servicios a proveedores de la
pagina del IMSS el archivo en formato XML; la validez de los mismos serd determinada durante la carga y Unicamente los comprobantes
validos seran procedentes para pago.

En caso de pago en moneda extranjera, indicar la fuente oficial que se tomara para llevar a cabo la conversion y la tasa de cambio o la
fecha a considerar para hacerlo.

El pago sera efectuado mediante transferencia bancaria a la cuenta que “EL PROVEEDOR” proporcione.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 4
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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El administrador del contrato serd quien daré la autorizacion para que el Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones de la
Jefatura de Servicios de Finanzas, proceda a su pago de acuerdo a lo normado en el anexo cuentas contables “Procedimiento para la
Recepcion, Glosa y Aprobacion de Documentos para Tramite de Pago y Constitucion de Fondos Fijos”, mismos que se encuentran
publicados en la direccion: (INTRANET).

El pago se realizara mediante transferencia electrénica de fondos, a través del esquema electrnico interbancario que “EL INSTITUTO”
tiene en operacion, para tal efecto “EL PROVEEDOR?” se obliga a proporcionar en su oportunidad el nimero de cuenta, clave, banco y
sucursal a nombre del proveedor, a menos que el proveedor acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

“EL PROVEEDOR” debera solicitar a “EL INSTITUTO” se efectie el pago del bien entregado, a través del esquema electronico
intrabancario que el IMSS tiene en operacion con las instituciones bancarias, para tal efecto debera presentar en el Departamento de
Tesoreria, sito en domicilio en avenida Cuauhtémoc namero 95, colonia centro, C.P 39300, Acapulco de Juarez, Guerrero, peticion escrita
indicando: razon social, domicilio fiscal, nimero telefénico y fax, nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su firma,
namero de cuenta de cheques (nimero de clave bancaria estandarizada), banco, sucursal, y plaza, asi como el nimero de proveedor
asignado por “EL INSTITUTO".

En caso de que “EL PROVEEDOR” solicite el abono en una cuenta contratada en un banco diferente a los antes citados
(INTERBANCARIO), “EL INSTITUTO" realizara la instruccion de pago en la fecha de vencimiento del contra-recibo y su aplicacion se llevara
a cabo al dia habil siguiente, de acuerdo con el mecanismo establecido por CECOBAN.

“EL PROVEEDOR” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas obrero patronales, conforme a lo previsto en
el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta que “EL IMSS” las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de
contraprestacion por la contratacién de bienes.

En ningin caso, se debera autorizar el pago de los bienes, si no se ha determinado, calculado y notificado al proveedor las penas
convencionales o deducciones pactadas en el contrato, asi como su registro y validacion en el sistema PREI MILLENIUM.

En caso de aplicar, de igual manera, el proveedor debera de entregar nota de crédito a favor del IMSS por el importe de la aplicacion de la
pena convencional por atraso o deficiencia del bien entregado.

El administrador del contrato llevara a cabo la valoracion de la procedencia del pago por concepto de gastos no recuperables conforme a lo
previsto en los articulos 101 y 102 del RLAASSP, en relacién con los articulos 51, 67, 78 y 80 segundo péarrafo de la LAASSP, previa
solicitud por escrito acompafiada de los documentos siguientes:

e Copia de la identificacién oficial vigente con fotografia y firma de la persona que haya realizado los tramites relacionados con el
procedimiento de contratacion.

e EICFDI que relna los requisitos de los articulos 29 y 29-a del CFF, 37 al 40 del RCFF, y en su caso la resolucion de la miscelanea
fiscal del ejercicio que corresponda.

e La solicitud la realizara al administrador del contrato para la determinacién de la procedencia del pago, y en su caso, elaborar el
finiquito y remitirlo para el pago respectivo a la jefatura de servicios de finanzas.

“EL PROVEEDOR” se obliga a no cancelar ante sistema de administracion tributaria (SAT) Organo Desconcentrado de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, los comprobantes fiscales digitales a favor del instituto previamente validados en el portal de servicios a
proveedores, salvo justificacion y comunicacidn por parte del mismo al administrador del contrato el proveedor para su autorizacién expresa,
debiendo éste informar a las areas de trdmite de erogaciones de dicha justificacion y reposicién del comprobante fiscal digital en su caso.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesién de derechos de cobro, mismo que debera notificarlo por escrito al IMSS
con un minimo de 5 dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, el administrador del contrato, 0 en su caso, el titular del area
requirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesién al area responsable de autorizar ésta, conforme al “Procedimiento
para la Recepcion, Glosa y Aprobacion de Documentos Presentados para Tramite de Pago y la Constitucién, Madificacidn, Cancelacion,
Operacion y Control de Fondos Fijos’.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 5
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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QUINTA. LUGAR, PLAZOS Y CONDICIONES PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.- La entrega de los bienes sera conforme a los
plazos, condiciones y entregables establecidos por “EL INSTITUTQO” en el anexo técnico y en los términos y condiciones integrados en el
Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico, apegandose a las condiciones, alcances y caracteristicas detalladas en la convocatoria, y Acta
de Fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en el portal de compras gubernamentales
Compras MX; este Gltimo se agrega en el Anexo 2 (Dos) del presente contrato.

La entrega de los bienes se realizard en los domicilios sefialados en el anexo técnico y en los términos y condiciones integrados en el
Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico y en las fechas establecidas en el mismos.

En los casos que derivado de la verificacién se detecten defectos o discrepancias en la entrega de los bienes o incumplimiento en las
especificaciones técnicas, “EL PROVEEDOR” contara un plazo de 10 (Diez) dias naturales establecidos en el anexo técnico y en los
términos y condiciones integrados en el Anexo 1 (Uno) de este instrumento juridico, para la reposicidn o correccién, contados a partir del
momento de la nofificacién por correo electronico y/o escrito, sin costo adicional para “EL INSTITUTO”.

SEXTA. VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen en que la vigencia del presente contrato sera del 08 de septiembre del 2025 y hasta el 31
de diciembre del 2025 sin perjuicio de su posible terminacién anticipada, en los términos establecidos en su clausulado.

SEPTIMA. MODIFICACIONES DEL CONTRATO.- “LAS PARTES” estan de acuerdo que “EL INSTITUTO” por razones fundadas y
explicitas podra ampliar el monto o en la cantidad de los bienes, de conformidad con el articulo 74 de la “LAASSP”, siempre y cuando las
modificaciones no rebasen en su conjunto el 20% (veinte por ciento) de los establecidos originalmente, el precio unitario sea igual al
originalmente pactado y el contrato esté vigente. La modificacion se formalizard mediante la celebracion de un Convenio Modificatorio.

“EL INSTITUTO, podra ampliar la vigencia del presente instrumento, siempre y cuando, no implique incremento del monto contratado o de
la cantidad de bienes, siendo necesario que se obtenga el previo consentimiento de “EL PROVEEDOR”.

De presentarse caso fortuito o fuerza mayor, o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO” se podra modificar el plazo del presente
instrumento juridico, debiendo acreditar dichos supuestos con las constancias respectivas. La modificacion del plazo por caso fortuito o
fuerza mayor podra ser solicitada por cualquiera de “LAS PARTES”.

En los supuestos previstos en los dos parrafos anteriores, no procedera la aplicacién de penas convencionales por atraso.

Cualquier modificacion al presente contrato debera formalizarse por escrito, y debera suscribirse por el servidor publico de “EL INSTITUTO”
que lo haya hecho, o quien lo sustituya 0 esté facultado para ello, para lo cual “EL PROVEEDOR?” realizara el ajuste respectivo de la
garantia de cumplimiento, en términos del articulo 91, Ultimo pérrafo del Reglamento de la LAASSP, salvo que por disposicidn legal se
encuentre exceptuado de presentar garantia de cumplimiento.

“EL INSTITUTO” se abstendrd de hacer modificaciones que se refieran a precios, anticipos, pagos progresivos, especificaciones y, en
general, cualquier cambio que implique otorgar condiciones mas ventajosas a un proveedor comparadas con las establecidas
originalmente.

OCTAVA. GARANTIA DE LOS BIENES.- Para la entrega de los bienes materia del presente contrato, no se requiere que “EL
PROVEEDOR?” presente una garantia por la calidad de los bienes contratados.

No obstante lo anterior, “EL PROVEEDOR” se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que, por inobservancia
0 negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros, con motivo de las obligaciones pactadas en este instrumento juridico, o
bien, por los defectos o vicios ocultos en los bienes entregados, de conformidad con lo establecido en el articulo 75 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

NOVENA. GARANTIA(S

A) CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Conforme a los articulos 69, fraccion II, 70, fraccion |, de la “LAASSP”; 85, fraccion lll, y 103 de su Reglamento “EL PROVEEDOR” se
obliga a constituir una garantia indivisible por el cumplimiento fiel y exacto de todas las obligaciones derivadas de este contrato; mediante
fianza expedida por compafiia afianzadora mexicana autorizada por la Comision Nacional de Seguros y de Fianzas, a favor de la “Tesoreria
de la Federacion”, por un importe equivalente al 10% (Diez por ciento) del monto total del contrato, sin incluir el IVA.

Dicha fianza debera ser entregada a “EL INSTITUTO”, a mas tardar dentro de los 10 dias naturales posteriores a la firma del presente
contrato.

Si las disposiciones juridicas aplicables lo permiten, la entrega de la garantia de cumplimiento se podra realizar de manera electronica.

En caso de que “EL PROVEEDOR” incumpla con la entrega de la garantia en el plazo establecido, “EL INSTITUTO” podra rescindir el
contrato y dara vista al Organo Interno de Control para que proceda en el &mbito de sus facultades.

La garantia de cumplimiento no serd considerada como una limitante de responsabilidad de “EL PROVEEDOR”, derivada de sus
obligaciones y garantias estipuladas en el presente instrumento juridico, y no impedira que “EL INSTITUTO” reclame la indemnizacién por
cualquier incumplimiento que pueda exceder el valor de la garantia de cumplimiento.

En caso de incremento al monto del presente instrumento juridico o modificacion al plazo, “EL PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL
INSTITUTO”, dentro de los diez dias naturales siguientes a la formalizacién del mismo, de conformidad con el Ultimo parrafo del articulo 91,
del reglamento de la “LAASSP”, los documentos modificatorios o endosos correspondientes, debiendo contener en el documento la
estipulacion de que se otorga de manera conjunta, solidaria e inseparable de la garantia otorgada inicialmente.

Cuando la contratacién abarque mas de un ejercicio fiscal, la garantia de cumplimiento del contrato podra ser por el porcentaje que
corresponda del monto total por erogar en el ejercicio fiscal de que se trate, y debera ser renovada por “EL PROVEEDOR” cada ejercicio
fiscal por el monto que se ejercera en el mismo, la cual debera presentarse a “EL INSTITUTO” a mas tardar dentro de los primeros diez
dias naturales del ejercicio fiscal que corresponda.

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a “EL INSTITUTO” la pdliza de fianza antes sefialada, en la Oficina de Contratos
perteneciente a la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en avenida Adolfo Ruiz Cortines s/n Colonia Infonavit alta
progreso, C.P. 39610 Acapulco de Juarez, Guerrero, apegandose al formato que se integra al presente instrumento juridico como Anexo 4
(Cuatro) de este instrumento juridico.

Una vez cumplidas las obligaciones a satisfaccion, el servidor pablico facultado por “EL INSTITUTO” procedera inmediatamente a extender
la constancia de cumplimiento de las obligaciones contractuales y dard inicio a los tramites para la cancelacion de la garantia de
cumplimiento de contrato, lo que comunicara a “EL PROVEEDOR”.

Cuando la entrega de los bienes, se realice en un plazo menor a diez dias naturales, “EL PROVEEDOR” quedara exceptuado de la
presentacion de la garantia de cumplimiento, de conformidad con lo establecido en el articulo 69 dltimo parrafo de la "LAASSP".

La constancia de recepcion de los bienes que ampare, que los mismos se entregaron dentro del plazo a que se refiere el parrafo anterior, se
integrara en el expediente de contratacién del “EL INSTITUTO”.

En términos de lo establecido en el articulo 69, segundo parrafo de la "LAASSP" se exceptia a “EL PROVEEDOR?” de la presentacion de
la garantia de cumplimiento, ya que la contratacion se fundamenta en el articulo 54, fraccidn XIX y 55 de la "LAASSP" y a la peticién de
exceptuar a “EL PROVEEDOR” de presentar la garantia del cumplimiento del contrato, formulada por el titular del &rea requirente de los
bienes, en términos de las politicas bases y lineamientos de “EL INSTITUTO”.

De conformidad con el articulo 81, fracciéon Il del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la
aplicacion de la garantia de cumplimiento se haré efectiva por el monto total de la obligacion garantizada.

DECIMA. OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR”.

“EL PROVEEDOR”, se obliga a:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 7
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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A) Entregar los bienes en las fechas o plazos y lugares establecidos conforme a lo pactado en el presente contrato y anexos
respectivos.
B) Cumplir con las especificaciones técnicas y de calidad y demas condiciones establecidas en el presente contrato y sus respectivos
anexos.
C) Realizar los tramites de importacion y cubrir los impuestos y derechos que se generen, cuando se trate de bienes de procedencia
extranjera.

D) Asumir la responsabilidad de cualquier dafio que llegue a ocasionar a “EL INSTITUTO” o a terceros con motivo de la ejecucion y
cumplimiento del presente contrato. .

E) Proporcionar la informacidn que le sea requerida por la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno y el Organo Interno de Control,
de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la “LAASSP”.

F) Asi, como a lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones que se integran en el Anexo 1 (Uno) del presente
contrato.

DECIMA PRIMERA. OBLIGACIONES DE “EL INSTITUTO”
“EL INSTITUTO”, se obliga a:

A) Otorgar las facilidades necesarias, a efecto de que “EL PROVEEDOR” lleve a cabo en los términos convenidos, el suministro de
bienes objeto del contrato.

B) Realizar el pago correspondiente en tiempo y forma.

C) Extender a “EL PROVEEDOR”, por conducto del servidor publico facultado, la constancia de cumplimiento de obligaciones
contractuales inmediatamente que se cumplan éstas a satisfaccion expresa de dicho servidor pUblico para que se dé tramite a la
cancelacion de la garantia de cumplimiento del presente contrato.

D) Asi, como a lo sefialado en el Anexo Técnico y Términos y Condiciones que se integran en el Anexo 1 (Uno) del presente
contrato.

DECIMA SEGUNDA. ADMINISTRACION, VERIFICACION, SUPERVISION Y ACEPTACION DE LOS BIENES.- “EL INSTITUTO” designa
como Administrador del presente contrato al C. Mtro. Erick Walter Bautista Lluck, con R.F.C “BALE851025QU9” en su caracter de
Encargado del Departamento de Suministro y Control del Abasto del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
Guerrero, de conformidad con lo establecido en el documento de designacion de Administrador del Contrato que se agrega al presente
como Anexo 5 (Cinco), quien dard seguimiento y verificard el cumplimiento de los derechos y obligaciones establecidos en este
instrumento.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho servidor publico de “EL INSTITUTO” tendra
caracter de administrador del presente contrato la persona que sustituya al servidor publico en el cargo, conforme a la designacion
correspondiente.

Los bienes se tendran por recibidos previa revision del administrador del presente contrato, la cual consistira en la verificacion del
cumplimiento de las especificaciones establecidas y en su caso en los anexos respectivos, asi como las contenidas en la propuesta técnica.

“EL INSTITUTO”, a través del administrador del contrato, rechazara los bienes que no cumplan las especificaciones establecidas en este
contrato y en sus anexos, obligndose “EL PROVEEDOR” en este supuesto, a entregarlos nuevamente bajo su responsabilidad y sin costo
adicional para “EL INSTITUTO?, sin perjuicio de la aplicacién de las penas convencionales o deducciones al cobro correspondientes.

“EL INSTITUTO”, a través del administrador del contrato, podra aceptar los bienes que incumplan de manera parcial o deficiente las
especificaciones establecidas en este contrato y en los anexos respectivos, sin perjuicio de la aplicacion de las deducciones al pago que
procedan, y reposicién de los bienes, cuando la naturaleza propia de éstos lo permita.

DECIMA TERCERA. DEDUCCIONES.- “EL INSTITUTO” aplicara deducciones al pago por el incumplimiento parcial o deficiente, en que
incurra “EL PROVEEDOR?” conforme a lo estipulado en las cléusulas del presente contrato y sus anexos respectivos, las cuales se calcularan
por un 20% (Veinte por ciento) sobre el monto de los bienes, conforme a lo sefialado en el apartado TC-10 de los Términos y Condiciones
que se integra en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato, proporcionados en forma parcial o deficiente. Las cantidades a deducir se aplicaran

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 8
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en el CFDI o factura electrénica que “EL PROVEEDOR?” presente para su cobro, en el pago que se encuentre en framite o bien en el siguiente
pago.

De no existir pagos pendientes, se requerira a “EL PROVEEDOR” que realice el pago de la deductiva a través del esquema e5cinco pago
electronico de derechos, productos y aprovechamientos (DPA’S), a favor de la Tesoreria de la Federacién, o de la entidad. En caso de negativa
se procedera a hacer efectiva la garantia de cumplimiento del contrato.

Las deducciones econdmicas se aplicaran sobre la cantidad indicada sin incluir impuestos.

El calculo de las deducciones correspondientes las realizara el administrador del contrato de “EL INSTITUTO”, cuya notificacion se realizara
por escrito o via correo electronico, dentro de los dias sefialados en el apartado TC-10 de los términos y condiciones que se integra en el
Anexo 1 (Uno) del presente contrato posteriores al incumplimiento parcial o deficiente.

“EL INSTITUTO”, a través del administrador del presente contrato sera responsable del calculo, aplicacion y seguimiento de las
deducciones. El monto maximo de aplicacion de las deducciones no podran ser mayor al que resulte de aplicar el porcentaje de la garantia
de cumplimiento del presente contrato.

DECIMA CUARTA. PENAS CONVENCIONALES.- En caso que “EL PROVEEDOR?” incurra en atraso en el cumplimiento conforme a lo
pactado para la entrega de los bienes objeto del presente contrato, conforme a lo establecido en el Anexo 1 (Uno) parte integral del presente
contrato, “EL INSTITUTO” por conducto del administrador del contrato aplicara la pena convencional equivalente al 5% (cinco por ciento)
diario por cada dia natural siguiente a la fecha de entrega, hasta maximo de 04 dias naturales sin exceder el 20%, de conformidad a lo sefialado
en el apartado TC-10 de los Términos y Condiciones que se integra en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato, correspondiente por cada
célculo de periodicidad de pena de atraso sobre el monto de los bienes no proporcionados, de conformidad con este instrumento legal y sus
respectivos anexos.

El administrador determinaré el célculo de la pena convencional, cuya notificacion se realizara por escrito o via correo electrénico, dentro de
los (dias) sefialados en el apartado TC-10 de los Términos y Condiciones que se integra en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato,
posteriores al atraso en el cumplimiento de la obligacion de que se trate.

El pago de los bienes quedara condicionado, proporcionalmente, al pago que “EL PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas
convencionales por atraso; en el supuesto que el contrato sea rescindido en términos de lo previsto en la CLAUSULA VIGESIMA
TERCERA DE RESCISION, no procedera el cobro de dichas penas ni la contabilizacion de las mismas al hacer efectiva la garantia de
cumplimiento del contrato.

El pago de la pena podra efectuarse a través del esquema e5cinco Pago Electrénico de Derechos, Productos y Aprovechamientos (DPA’s), a
favor de la Tesoreria de la Federacion, o la Entidad; o bien, a través de un comprobante de egreso (CFDI de Egreso) conocido cominmente
como Nota de Crédito, en el momento en el que emita el comprobante de Ingreso (Factura o CFDI de Ingreso) por concepto de los bienes, en
términos de las disposiciones juridicas aplicables.

El importe de la pena convencional, no podra exceder el equivalente al monto total de la garantia de cumplimiento del contrato, y en el caso
de no haberse requerido esta garantia, no debera exceder del 20% (veinte por ciento) del monto total del contrato.

Cuando “EL PROVEEDOR” quede exceptuado de la presentacidn de la garantia de cumplimiento, en los supuestos previsto en la
“LAASSP”, el monto maximo de las penas convencionales por atraso que se puede aplicar, sera del 20% (veinte por ciento) del monto de
los bienes adquiridos fuera de la fecha convenida, de conformidad con lo establecido en el tercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

El administrador del presente contrato sera el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL PROVEDOR?” las penas convencionales;
asi como de vigilar el registro o capturar y validar en el sistema FINAT, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion del
incumplimiento, la aplicacion de la penas convencionales, objeto del presente instrumento juridico, y comunicar los incumplimientos.

“EL INSTITUTO” descontara las cantidades que resuelven de aplicar la pena convencional, sobre los pagos que deba cubrir “EL
PROVEEDOR?”. Por lo tanto “EL PROVEEDOR” autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones sefialadas en los

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 9
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parrafos anteriores, sobre los pagos que a este deba cubrirle a “EL INSTITUTO” durante el periodo en el que incurra y/o se mantenga en
cumplimiento con motivo del suministro de los bienes.

Para autorizar el pago de los bienes, previamente “EL PROVEEDOR” tiene que haber cubierto las penas convencionales aplicadas
conforme a lo dispuesto en el contrato. El administrador del contrato seré el responsable de verificar que se cumpla esta obligacién, dentro
de los 5 dias habiles siguientes a la conclusién del incumplimiento.

DECIMA QUINTA. LICENCIAS, AUTORIZACIONES Y PERMISOS.- “EL PROVEEDOR” se obliga a observar y mantener vigentes las
licencias, autorizaciones, permisos o registros requeridos para el cumplimiento de sus obligaciones.

DECIMA SEXTA. POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL - Para la adquisicion de los bienes, materia del presente contrato, no se requiere
que “EL PROVEEDOR?” contrate una péliza de seguro por responsabilidad civil.

DECIMA SEPTIMA. TRANSPORTE.- “EL PROVEEDOR” se obliga bajo su costa y riesgo, a transportar los bienes objeto del presente
contrato, desde su lugar de origen, hasta las instalaciones sefialadas en el Anexo Técnico y En Los Términos y Condiciones integrados
en el Anexo 1 (Uno) del presente contrato.

DECIMA OCTAVA. IMPUESTOS Y DERECHOS.- Los impuestos, derechos y gastos que procedan con motivo de la adquisicién de los
bienes, objeto del presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR”, mismos que no seran repercutidos a “EL INSTITUTO”.

“EL INSTITUTO” sélo cubrira, cuando aplique, lo correspondiente al Impuesto al Valor Agregado (IVA), en los términos de la normatividad
aplicable y de conformidad con las disposiciones fiscales vigentes.

DECIMA NOVENA. PROHIBICION DE CESION DE DERECHOS Y OBLIGACIONES.- “EL PROVEEDOR” no podra ceder total o
parcialmente los derechos y obligaciones derivados del presente contrato, a favor de cualquier otra persona fisica o moral, con excepcion de
los derechos de cobro, en cuyo caso se debera contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO”.

VIGESIMA. DERECHOS DE AUTOR, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL PROVEEDOR” sera responsable en caso de infringir patentes,
marcas o viole otros registros de derechos de propiedad industrial a nivel nacional e internacional, con motivo del cumplimiento de las
obligaciones del presente contrato, por lo que, se obliga a responder personal e ilimitadamente de los dafios y perjuicios que pudiera causar
a “EL INSTITUTO?” o a terceros.

De presentarse alguna reclamacién en contra de “EL INSTITUTO”, por cualquiera de las causas antes mencionadas, “EL PROVEEDOR”,
se obliga a salvaguardar los derechos e intereses de “EL INSTITUTO” de cualquier controversia, liberandola de toda responsabilidad de
caracter civil, penal, mercantil, fiscal o de cualquier otra indole, sacandola en paz y a salvo.

En caso de que “EL INSTITUTO” tuviese que erogar recursos por cualquiera de estos conceptos, “EL PROVEEDOR” se obliga a
reembolsar de manera inmediata los recursos erogados por aquella.

VIGESIMA PRIMERA. CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES.- "LAS PARTES" acuerdan que la informacion
que se intercambie de conformidad con las disposiciones del presente instrumento, se trataran de manera confidencial, siendo de uso
exclusivo para la consecucién del objeto del presente contrato y no podra difundirse a terceros de conformidad con lo establecido en la Ley
General y Federal, respectivamente, de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica, Ley General de Proteccion de Datos Personales
en posesion de Sujetos Obligados y demas legislacion aplicable.

Para el tratamiento de los datos personales que “LAS PARTES” recaben con motivo de la celebracion del presente contrato, deberé de
realizarse con base en |o previsto en los Avisos de Privacidad respectivos.

Por tal motivo, “EL PROVEEDOR” asume cualquier responsabilidad que se derive del incumplimiento de su parte, o de sus empleados, a
las obligaciones de confidencialidad descritas en el presente contrato.

Asimismo “EL PROVEEDOR” debera observar lo establecido en el Anexo aplicable a la Confidencialidad de la informacién del presente
Contrato.

VIGESIMA SEGUNDA. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- “EL INSTITUTO” cuando concurran razones de interés general,
0 bien, cuando por causas justificadas se extinga la necesidad de suministrar los bienes originalmente contratados y se demuestre que de
continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas, se ocasionaria algun dafo o perjuicio a la “EL INSTITUTO”, o se determine la

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 10
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presente contrato, con motivo de la resolucion de una inconformidad o intervencién
de oficio, emitida por la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno, podra dar por terminado anticipadamente el presente contrato sin
responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO”, ello con independencia de lo establecido en la clausula que antecede.

Cuando “EL INSTITUTO” determine dar por terminado anticipadamente el contrato, lo notificara al “EL PROVEEDOR” hasta con 30
(treinta) dias naturales anteriores al hecho, debiendo sustentarlo en un dictamen fundado y motivado, en el que se precisaran las razones o
causas que dieron origen a la misma y pagara a “EL PROVEEDOR?” la parte proporcional de los bienes suministrados, asi como los gastos
no recuperables en que haya incurrido, previa solicitud por escrito, siempre que estos sean razonables, estén debidamente comprobados y
se relacionen directamente con el presente contrato, limitandose segun corresponda a los conceptos establecidos en la fraccion |, del
articulo 102 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

VIGESIMA TERCERA. RESCISION.- “EL INSTITUTO” podra iniciar en cualquier momento el procedimiento de rescision, cuando “EL
PROVEEDOR?” incurra en alguna de las siguientes causales;

A) Contravenir los términos pactados para el suministro de los bienes establecidos en el presente contrato;

B) Transferir en todo o en parte las obligaciones que deriven del presente contrato a un tercero ajeno a la relacion contractual;

C) Ceder los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la conformidad previa y por escrito de “EL INSTITUTO”;

D) Suspender total o parcialmente y sin causa justificada el suministro objeto del presente contrato;

E) Omitir suministrar los bienes en tiempo y forma conforme a lo establecido en el presente contrato y sus respectivos anexos;

F) No proporcionar a los Organos de Fiscalizacion, la informacion que le sea requerida con motivo de las auditorias, visitas e
inspecciones que realicen;

G) Ser declarado en concurso mercantil, o por cualquier otra causa distinta 0 analoga que afecte su patrimonio;

H) En caso de que compruebe la falsedad de alguna manifestacion, informacién o documentacion proporcionada para efecto del
presente contrato;

I) No entregar dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha de firma del presente contrato, la garantia de cumplimiento
del mismo;

J) Cuando la suma de las penas convencionales exceda el monto total de la garantia de cumplimiento del contrato;

K) En caso de que la suma de las penas convencionales exceda el 20% del monto total del contrato, cuando no se haya requerido la
garantia de cumplimiento;

L) Cuando la suma de las deducciones al pago, excedan el limite maximo establecido para las deducciones;

M) Divulgar, transferir o utilizar la informacién que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objeto del presente contrato, sin contar
con la autorizacion de “EL INSTITUTO” en los términos de lo dispuesto en la clausula VIGESIMA PRIMERA DE
CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico;

N) Impedir el desempefio normal de labores de “EL INSTITUTO”;

0) Cambiar su nacionalidad por otra e invocar la proteccidén de su gobierno contra reclamaciones y érdenes de “EL INSTITUTO”,
cuando sea extranjero, y

P) Incumplir cualquier obligacion distinta de las anteriores y derivadas del presente contrato.

Para el caso de optar por la rescision del ¢, “EL INSTITUTO” comunicaré por escrito a “EL PROVEEDOR” el incumplimiento en que haya
incurrido, para que en un término de 5 (cinco) dias habiles contados a partir de la notificacion, exponga lo que a su derecho convenga y
aporte en su caso las pruebas que estime pertinentes.

Transcurrido dicho término “EL INSTITUTO”, en un plazo de 15 (quince) dias héabiles siguientes, tomando en consideracion los argumentos
y pruebas que hubiere hecho valer “EL PROVEEDOR”, determinara de manera fundada y motivada dar o no por rescindido el contrato, y
comunicara a “EL PROVEEDOR?” dicha determinacién dentro del citado plazo.

Cuando se rescinda el contrato, se formulara el finiquito correspondiente, a efecto de hacer constar los pagos que deba efectuar “’EL
INSTITUTO” por concepto del contrato hasta el momento de rescisién, o los que resulten a cargo de “EL PROVEEDOR”.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO” podra suspender el tramite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacion de dar por rescindido el contrato se entregaran los bienes, el procedimiento iniciado quedara sin efecto,
previa aceptacion y verificacién de “EL INSTITUTO” de que continta vigente la necesidad de los bienes aplicando, en su caso, las penas
convencionales correspondientes.

“EL INSTITUTO” podra determinar no dar por rescindido el contrato, cuando durante el procedimiento advierta que la rescisién del mismo
pudiera ocasionar algun dafio o afectacién a las funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, “EL INSTITUTO” elaborara un

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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dictamen en el cual justifique que los impactos econdmicos o de operacion que se ocasionarian con la rescision del contrato resultarian mas
inconvenientes.

De no rescindirse el contrato, “EL INSTITUTO” establecera con “EL PROVEEDOR” otro plazo que le permita subsanar el incumplimiento
que hubiere motivado el inicio del procedimiento, aplicando las sanciones correspondientes. El convenio modificatorio que al efecto se
celebre debera atender a las condiciones previstas por los dos ultimos parrafos del articulo 74 de la “LAASSP”,

No obstante, de que se hubiere firmado el convenio modificatorio a que se refiere el parrafo anterior, si se presenta de nueva cuenta el
incumplimiento, “EL INSTITUTO” quedara expresamente facultada para optar por exigir el cumplimiento del contrato, o rescindirlo,
aplicando las sanciones que procedan,

Si se llevara a cabo la rescisién del contrato, y en el caso de que a “EL PROVEEDOR?” se le hubieran entregado pagos progresivos, éste
debera de reintegrarlos més los intereses correspondientes, conforme a lo indicado en el articulo 73, parrafo cuarto, de la “LAASSP”.

Los intereses se calcularan sobre el monto de los pagos progresivos efectuados y se computarén por dias naturales desde la fecha de su
entrega hasta la fecha en que se pongan efectivamente las cantidades a disposicion de “EL INSTITUTO”.

VIGESIMA CUARTA. RELACION Y EXCLUSION LABORAL.- “EL PROVEEDOR” reconoce y acepta ser el inico patron de todos y cada
uno de los trabajadores que intervienen en la adquisicién y suministro de los bienes, deslindando de toda responsabilidad a “EL
INSTITUTO” respecto de cualquier reclamo que en su caso puedan efectuar sus trabajadores, sea de indole laboral, fiscal o de seguridad
social y en ningun caso se le podra considerar patrén sustituto, patron solidario, beneficiario o intermediario.

“EL PROVEEDOR” asume en forma total y exclusiva las obligaciones propias de patrén respecto de cualquier relacién laboral, que el
mismo contraiga con el personal que labore bajo sus 6rdenes o intervenga o contrate para la atencion de los asuntos encomendados por
“EL INSTITUTO?”, asi como en la ejecucion del objeto del presente contrato.

Para cualquier caso no previsto, “EL PROVEEDOR” exime expresamente a “EL INSTITUTO” de cualquier responsabilidad laboral, civil o
penal o de cualquier otra especie que en su caso pudiera llegar a generarse, relacionado con el presente contrato.

Para el caso que, con posterioridad a la conclusion del presente contrato, “EL INSTITUTO” reciba una demanda laboral por parte de
trabajadores de “EL PROVEEDOR?”, en la que se demande la solidaridad y/o sustitucién patronal a “EL INSTITUTO”, “EL PROVEEDOR”
queda obligado a dar cumplimiento a lo establecido en la presente clausula.

VIGESIMA QUINTA. DISCREPANCIAS.- “LAS PARTES” convienen que, en caso de discrepancia entre la convocatoria a la Invitacion a
Cuando Menos Tres Personas, y el modelo de contrato, prevalecera lo establecido en la convocatoria, de conformidad con el articulo 81,
fraccion 1V, del Reglamento de la “LAASSP”.

VIGESIMA SEXTA. CONCILIACION.- “LAS PARTES” acuerdan que para el caso de que se presenten desavenencias derivadas de la
ejecucion y cumplimiento del presente contrato podran someterse al procedimiento de conciliacion establecido en los articulos 109, 111y
112 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 126 al 136 de su Reglamento.

VIGESIMA SEPTIMA. DOMICILIOS.- “LAS PARTES” sefialan como sus domicilios legales para todos los efectos a que haya lugar y que
se relacionan en el presente contrato, los que se indican en el apartado de Declaraciones, por lo que cualquier notificacién judicial o
extrajudicial, emplazamiento, requerimiento o diligencia que en dichos domicilios se practique, serd enteramente valida, al tenor de lo
dispuesto en el Titulo Tercero del Codigo Civil Federal.

VIGESIMA OCTAVA. LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES” se obligan a sujetarse estrictamente para el suministro de bienes
objeto del presente contrato a todas y cada una de las clausulas que lo integran, sus Anexos que forman parte integral del mismo, a la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento; al Cédigo Civil Federal; a la Ley Federal de Procedimiento
Administrativo; al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles; a la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su
Reglamento.

VIGESIMA NOVENA. JURISDICCION.- “LAS PARTES” convienen que, para la interpretacion y cumplimiento de este contrato, asi como
para lo no previsto en el mismo, se someteran a la jurisdiccion y competencia de los Tribunales Federales con sede en la Ciudad y Puerto
de Acapulco de Juarez, Guerrero, renunciando expresamente al fuero que pudiera corresponderles en razén de su domicilio actual o futuro.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 12
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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LAS PARTES”, manifiestan estar conformes y enterados de las consecuencias, valor y alcance legal de todas y cada una de las
estipulaciones que el presente instrumento juridico contiene, por lo que lo ratifican y firman electrénicamente en las fechas especificadas.

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC,
POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
MSMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULGS 113 FRACCION | Y 118 DE LA LEY

Por: “EI Instltuto” FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORVACION PUBLICA
Instituto Mexicano Del Seguro Social

\ NOMBRE CARGO R.F.C.

Dra. Maria De Lourdes Diaz Espinosa

Representante Legal del Instituto Titular del Organo de Operacion

Firma como Titular del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero, de Admm'Strat'Va DeSCOHCGHtFada _
conformidad con lo establecido en los articulos 144 fraccion XXIII y 155 fraccién X, en relacién con
el articulo 2, fraccién IV, inciso a), del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, EStatal Guerrero

en su carécter de apoderada y representante legal y no tiene la calidad de administrar el presente
instrumento juridico.

Mtro. Erick Walter Bautista Lluck
Administrador del Contrato Encargado del Departamento de Suministro

Firma como administrador del presente instrumento juridico de conformidad con lo previsto en el y Control del Abasto
articulo 84 penltimo parrafo del Reglamento de la Ley de Adquisiciones Arrendamiento y Servicio
del Sector Pblico; asi como lo establecido en el numeral 53.15 de las Politicas Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Instituto,

Ing. Egdy Julian Gémez
) Firmante
Area Contratante

Firma como drea contratante del presente instrumento juridico de conformidad con lo previsto en el
articulo 2 fraccion | del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiento y Servicios del

Sector Publico.
ERM // GDCS

Titular de la Coordinacién de
Abastecimiento y Equipamiento

Por: “El Proveedor”

NOMBRE

Soluciones Integrales Wealth, S.A. de C.V. SIW151119RC5

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Contrato: 050GYR001111725-002-00

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC, POR
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MSMA, DE
CONFORMDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION | Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y AOCESO A LA INFORMACION PUBLICA

Cadena original:

cf’0d3ebikb80f1fdd74306ab6e6152f2822k12451k95%bad448ba2d0o2beb22b

Firmante: EGDY JULIAN GOMEZ Numero de Serie: 00001000000704800054
RFC: I Fecha de Firma: 17/10/2025 17:21
Certificado:

4IZGL4CCBBaghwIBAGIUMDAWNDEWMDAWMDA 3NEQ4MDAWNTQWIRY JX0 % IThveNAQELBOAWGGGVMT UMWY DVCQIDCXBOVEERUwGUOVSVX 1 DSUBGRELGQURNS IS5 JUZRSQUN S T044VE JICLVEQVITQTEUMCwGALTUECawl
TCVSTk1NSUBGRFUGQURNSUSIUTRSQUNITOLGVRIIQIVIQVSJQTRa MRgGGA ™ URCwwRUOFUT.U1 FUYR3IANR0b3IpcHkxV  AwRgkghk i GIwCRCQFWT 3K1 2n7pY2 a2 s Y2 9udHIpY V5 2R507UR2YKQU7 2 21 Tm1 4MSYw
JAYDVQQUDELIBAL4gSGLkY nxanyA3NywgQ2 9s LI BEAAVyCmY yb KO AAWGAL LEEQW MDY 2MEAXC 2 Au BQhVEAY AKZ YEQOWCWY BYOQ L JARIRELYMR AWECY D /QOHDARDVUEVSFR="I'US JARUwhwWY DVODLEw X IQVQ5N A3
MDFCT jMxXDBaBg<qh<iGOw03CQITTXI_c3BvbnNhYmy 101 3BRI1JTk _TVFJIBQOLPTiBDRUSUUKFMIERFIENFULZJQ0LPUYBUUKLCVVRBUK L2UyBBTCBDT 050U LCVVLIETLRM34XDTZ0NDEZMDE 2MIEyN1oXDTI4
MDEZNDL2M? IwNlowghkxG3jAYBgNVRANTLIVIIRF kg8 1VMSUFOIZAPTIVaNRowGAYD7Q0pEx TFRCRZIEPVTLIBTiBIT01FW: EaMBgGALURChMRRUGEWSBK /7 Jx JQUAGROSNRVOxCZAT3gNVEBAY TAKL VMSEWLWY JX0Z T
AveNAQKBFhILZ2R5amdAzG900WFobCS b2 0xFi AUBGIVECOTOUDVRCU20TAZM? RS/TMXG2AL3FIVBAUTE koVROU207AzM* RIR1 CNTUCwODCCAS IwICY JKeZ ThvellAQE3BQADggEPADCCAQOCYGEBAK i DUSHDX S 21
b4h6/Mn3wOxDftAgxMOFYbweeusl ] 1IEBKRIMT Vxy 70T 2RI<kH1IH1ITznénadr Y2 +Tgi78mX+d35wib£om97a/oRyCot -y x1+58fcz fqlp6PLEKNS275wepXDS / QCmhchy Py ok 8q¥YXW84knHAPMR+OLVRO1n03
MNMaJ2 70 iq-L0n0v] fryCwxztuvH2eop0v£92zvy2t=6byrSTM8hKLzne, LXkénLekxste3heITMTE) 2qHTG38T7 /AGeE JKA4nUxC % 23VIZheYLFNA2 S § 7kMxcIJB1ATXI 8qIFvS L FY JoCp 1 LEuGNb SNARS HMY
IKOvE4dKt yKCEWSAAZNPYEOwDAYDVROTAQH /BAIWADALBGNVHGEF3AMCA IgwEQY TY I Z1AYL4Q9F3BACDAGgMBOGA L Ud JOOWMBOGCC S CAQUFBWYERBGgrBeEFBOCDAT ANEgxgh k1 G Sw0BAQs FAROCAGEALZ 1z UQGL T
CPOBI36PGTYCNKAVYXE 2% Sk AQS00QE JPYdARNAAWYFSU I EncUl Lo0JQI'KEI4vQhrayg A1 <hiQ1 Az IpcKBVhWrQ2poJ12atVhl PataGue P/DoBLESKCHG? XKREXZAMT <dhGn2U09K1d817 1sKCp ™ 3BQQU2ck</ 1w
CevTeedJdGLvJFpAB6SL35x1hscdSAGLCIULNKL L4358 1CY 5111505 r4q L JURAGESXNLLESOVKATKrC8aJ irAS 0Ue4ROYAVXAQSLIVER jadd 20/ AkdcLkl 6£XYXSOTKNX591/C8 ) LUmikLlLDuy v jowsd 7 JHAT
AVSIIKEULeUVINLLDW2JJqrN9II8KdlloGIFGUIVROc L0 iauadx0llr SREWC I TWFpsIvE/ Tt FhpY e wMN] kCEAGUNGEquDa I »llkvaGa/ 9cEolw /WC08 12 81 /bxhB2Layni wij g6A3KkakEXH 6 kD3 /3u/X1Xt /pydv3a
ex8LRS08Z0uB0GKt 7 1Nd8U030HkiVT6DLBCAESOL €kueIveK0lelyTeuhyyCzETLWS €0ME8§21T31J ThbHAZXwr e/ NkOnISmilbxlXacFowlX 8
YonvIIdxmXDhYcD1YBqINLhGqeVoUp: /3AGw=

Ss7acDmoamXlwaVvMYLkza5NnGAa7rEGqwig11Rgal+Gecel6

Firma:

< I-MPToCGeNE+ad3J346U296rUiMNOHxZc0bAY5Cw0s9y0s2193anCY Z5vkC6vk6ah30n03 I ILTMNS 3RS08b7h7JdESnTO/ £ 5CXgDPVT1LI/ S+SRr IcFMeF zMdLAShb5XuXyh30 Lt rGYEupOWie5n119g39Px3Vo
WI/NJ81EFESWU3VmDMArdD4VVGCXZHroNCnQbrLTBhQiClduoz +KayxrQ6CnPSTQ1 smd <gPCew2 L4gEPKN.IFPFoDUA3Zbz €cRAL Lyc 9CCACEHx+PochTwE 3yLnONsv2 fJUXpe kkyQY42NxKAODX51x/ 53068 x1i0
yRosu /0t =1 kdveedzHvpQ

Firmante: ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK Numero de Serie: 00001000000706924506
RFC: I Fecha de Firma: 20/10/2025 12:42
Certificado:
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VEEGLEXVQ)sxCzAJBgNVIAYTAKIYMS JwlwYJKoZ LhveNAQ BEAZpbmcuX2 /yaWNrQGhvdGlhaww uY2 3 LMRYwk'AY DV QQLEW1CQUx20LUxADL1 JVLSMRSWGQY DVQQE £xJCQUx='0DUxAD_1SEASVExSMDgwe gk LMAOG
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CXI9K.2YZkz pviKRMGGbmISUOSOVRSACShiSTKLLAVA9]UaAnJHxkZ tAGMBAAG] TZBNMAY
KwVBBQUEAWIWDQYJKoZInveNAQELBOADGG ZEAKCTekxmOoPchShe+24gyra30viml YOgJqt 35t CeClmEPnIes Ipx) Yu0: cvaUioHYex0bwC+LIDAGAACrRpCAT / QUELSB1LoUbQPTRSNCPANCOWY JR1v2 § ygXUT]
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KdtVmCVgkpMyteC | 4K/ HksC2graSGRa86sHRVIhi eyl

Firma:
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Firmante: MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA Numero de Serie: 000010000007 18557392
RFC: I Fecha de Firma: 22/10/2025 16:25
Certificado:
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Firma:



Contrato: 050GYR001111725-002-00

URhRkrLDAuCitEZARDN11z£E6PkITe2F8YE2z2g5SEX/FARCpWTE gK2 I Z26XFiHBP44q cll 1XCATiswtleS6sbySh6ophueZECMk3avmy 5h3wCd0oigroaelEv7Tf1inBDEE833vEP29w | I2x/Q=CU/ JEorQVkImOY
p5SUDe7ZgrkepOKWaicx70ed/ z 4mupcld7appdUve 3P2GUCASPLEaVTzgwS 9TsM:Svpa/ ih0BzL rOPhMExC2dkCd1LIXOP1K7172u0/n7AI I Tt RKBL 1 YWaD2q+H1¥eW3090NZBLk 9mgVt 82biHsREXraf Ypoe T/ KO
kD4ELYOWE4ecHERTQL g2

Firmante: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH SA DE CV Numero de Serie: 00001000000714181467
RFC: SIW151119RC5 Fecha de Firma: 24/10/2025 10:33
Certificado:
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[N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERQINTERNO SAI (PEDIDO): DSPo021
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
IMSS . No IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
ANEXO 1 (UNO) “PEDIDO, ANEXO TECNICO, TERMINOS Y CONDICIONES, LUGAR Y CALENDARIO DE LA ENTREGA DE LOS
BIENES”
(PEDIDO)
g‘glggg?gif‘gﬁgglq[’E%OSEGURD SOCIAL Niimero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento1A4-117-2025
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Mimenyde Sesan: NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025 No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido 27/09/2025 | |1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)
Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicién: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 271092025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW -151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 R SO i
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERU Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U s P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37902002930001 AGUJA MONOPOLAR DESECHABLE DE 50MM. PRESENTACION: CAJA CON 48 PIEZAS. 2 CJA 11,424.00 22,848.00

NUMERO DE CATALOGO: 902-DMGS50-TP. PARA USO EN EQUIPQ MEDICO: CLAVE:
§31.333.0317.01.01 ELECTROMIOGRAFO DE CUATRO CANALES (POTENCIALES
EVOCADOS MULTIMODALES).

Marca TECA Tipo Presen: PZA
Procedencia: IRLANDA Cant Presen:48
2 37910728730001 BRAZALETE (MANGUITO) PARA PANI, ADULTO, GRANDE, REUSABLE, CON MANGUERA 10 PZA 658.00 6,580.00

DOBLE DE INSUFLACION ¥ CONECTORES.PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: 2753. PARA SU USO EN EL EQUIPQ: CENTRAL DE MONITOREO
MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS,

Marca:  CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia: CHINA Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. ¥ CONTROL DEL ABASTO

Area Contratanie Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
E DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES ¥ CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA DESC.EST.GRO.

Pagina 1

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

AN CETATR DhEE Numero Acuerdo: NO NECESAR
Numero de Sesion:.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
NUm. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento’lA--117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
No. de Pedido: D5P0021

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025|

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27109/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacié i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERO _ ASHICACIGI rRslpUBEG
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
i 37910734830000 BRAZALETE ADULTO, PARA PANI (REUSABLE). PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE 30 PZA 565.00 16,950.00

CATALOGO: 80031A. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES.

CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia: CHINA Cant Presen:1

2 37915638060001 CABLE PARA OXIMETRO ADULTO PARA MONITOR. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO 1 PZA 1,893.00 1,893.00

DE CATALOGO: VCDRA. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.619.0452

MONITOR TRANSOPERATORIO. MARCA: MEDICA D. MODELO: VITA CARE.

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante Area Contratante Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA
IEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERY. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. ¥ EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINI

Pagi

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
STRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC EST.GRO.

na2
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo. _NO NECESAR
QOAD ESTATAL GUERRERO i _

Nuimero de Sesion.  NO NECESAR
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUPAMENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
No. de Pedido: D5P0021

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion 17/09/2025|

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacid i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAUIUNAL EN GUERRERU _ AicEina RERpest
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 515 E 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37915648950001 CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 3 LATIGUILLOS GENERICOS 2 PZA 960.00 1,920.00

IEC 0.9M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1540C. PARA SU USO

EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554 CENTRAL DE MONITOREO PARA

MULTIPLES CAMAS. MARCA:

Marca:  CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
2 37915649030001 CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 5 LATIGUILLOS DE 2.7M. 15 PZA 2,400.00 36,000.00

PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1668A. PARA SU USO EN EL

EQUIPO MEDICO: CLAVE §31.632.0554 CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLES

CAMAS. MARCA:

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia CHINA Cant Presen:1

Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Pagina 3

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC.EST GROJ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

el g el e Numero Acuerdo NO NECESAR
NUmero de Sesion.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIP AMENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido 27/09/
Num. Dictamen Presup:0000191851-

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

2025
2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. 8IW-1561119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacio I
uUnidad solicitante: ALMACEN UELEGACIONAL EN GUERRERU _ astiicacion presupuesial.:
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ SIN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS. 15 E 0 LR 590 B0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37915649520001 JUEGO DE 3 LATIGUILLOS BLINDADOS PARA ELECTROCARDIOGRAFIA AAMI CON 2 JGO 1,428.00 2,856 00
PINZA REQUIERE CABLE TRONCAL PRESENTACION JUEGO NUMERO DE
CATALOGO: M1671A. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554
CENTRAL DE MONITOREO PARA
Marca: CORE RAY Tipo Presen: JGO
Procedencia CHINA Cant Presen’1
2 37915650580001 JUEGO DE 5 LATIGUILLOS BLINDADOS PARA ELECTROCARDIOGRAFIA AAMI CON 15 PZA 2,299.00 34,485.00
BROCHE DE PRESION. REQUIERE CABLE TRONCAL. PRESENTACION: JUEGO.
NUMERO DE CATALOGO: M1644A. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.632.0554 CENTRAL DE
Marca:  CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
MTRO SERGIO RAUL DiAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES ¥ CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. ¥ EQUIP. (TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC.EST.GROJ

Apoderado Legal
DRA_MARIA DE LOURDES DiAZ ESPINDSA

Pagina 4

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

e et Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de EventolA-1-117-2025
Numero de Sesion.  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido 27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. Compranet:
|A-50-GYR-050GYR001-I-117-2025
No. de Pedido: D5P0021

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicién: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis -
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERO _ AsHICRCIAN PrEsIRial
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ SN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 9 PO
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37915666010001 CABLE DE EXTENSION, PARA LA CONEXION DE SENSORES DE SP02 1 PZA 5,470.00 5,470.00
DRAGER/NELLCOR CON MULTMED PLUS Y MULTIMED PLUS OR 3M.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: MS17330. PARA USO EN EL
EQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:
Marca: DRAGER Tipo Presen: PZA
Procedencia: ~ ALEMANIA Cant Presen:1
2 37915667000001 CABLE ECG MONOLEAD CON PIN SENCILLO, 5 PUNTAS, LONGITUD 2.5 M, REQUIERE 1 PZA 2,003.00 2,003.00
ADAPTADOR MS14675/MS 14680, PARA SU CONEXION CON MULTIMED 5/6 POD.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: MS14560. PARA USO EN EL EQUIPO
Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratanie
MTRQ. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES ¥ CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. [TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER ADMVADESC.EST.GRO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 5
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

L

L)
IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

OOAGESTATAL CUEREETO Numero Acuerdo: NO NECESAR
Numero de Sesion: MO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido 27/09/
MNum. Dictamen Presup:0000191851-

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el- Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion 17/09/2025

2026
2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificacis i
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERU 7 asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 T.5.15 E. 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37915668410001 MULTIMED PLUS, PARA LA MONITORIZACION DE ECG DE 3, 5 O 6 PUNTAS (CONEXION 1 PZA 14,631.00 14,631.00

DE PIN SENCILLO), TEMPERATURA Y SPO2, 2.5M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO

DE CATALOGO: MS20093. PARA USO EN EL EQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS

VITALES.

Marca: DRAGER Tipo Presen: PZA

Procedencia: ~ ALEMANIA Cant Presen:1

2 37915683180001 CABLE DE PACIENTE DE ELECTROCARDIOGRAMA 10 LATIGUILLOS. PRESENTACION: 15 PZA 2,360.00 35,400.00

PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M3702C. PARA SU USO EN EL EQUIPO:

ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069.

MARCA' PHILIPS. MODELO:

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia: CHINA Cant Presen:1

Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC.DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

Al
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. [TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC.EST.GRO.

poderado Legal

Pagina 6

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025
g‘gggg%‘!”&f‘gﬁgg&%oSEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo:  NO NECESAR No. de EventolA--117-2025
S e s nos ritriim ekl

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025 | 1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020

Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025

Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU 7 CRasificaclim peesipuiesl

Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 IS4 E£.0 U 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37915685400001 CABLE DE ECG COMPLETO (CINCO LATIGUILLOS Y TRONCAL) REUSABLE. 10 PZA 1,905.00 19,050.00

PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 2586-5. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01. MARCA:

Marca. CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
2 37915685810001 CABLE SENSOR SPO2 ADULTO (DEDAL) REUSABLE. PRESENTACION: 1 PIEZA. 10 PZA 1,565.00 15,650.00

NUMEROC DE CATALOGO: TS-F-D. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE
MONITOREO MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE: 531.632.0554.03.01.
MARCA: GE SISTEMAS MEDICOS

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER ADMVA.DESC EST.GRO.

Pagina 7

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

AL LS A R eatERs Numero Acuerdo: NO NECESAR
MNumero de Sesion.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/

Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de EventolA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025]

2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW -151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificacio -
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU ] astiicacion presupuestal -
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 T.5.15 E. O U s P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37915686230001 CABLE TRONCAL PARA SENSOR DE SPO2 REUSABLE. PRESENTACION: 1 PIEZA. 10 PZA 1,501.00 15,010.00

NUMERO DE CATALOGO: TS-G3. PARA SU USQ EN EL EQUIPO: CENTRAL DE

MONITOREO MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTOQ CLAVE: 531.632.0554.03.01.

MARCA® GE SISTEMAS MEDICOS

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia: CHINA Cant Presen:1

e 37915695890000 CABLE DE ECG PARA PACIENTE, DE 10 PUNTAS TIPO BANANA ( IEC). PRESENTACION: 15 PZA 2,699.00 40,485.00

PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 63050025. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.00
MARCA: CARDIOLINE. MODELO: ECG200S

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. ¥ CONTROL DEL ABASTO

69,

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante Area Contratante Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMIN

Pagi

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

LIC. MCISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DiAZ ESPINOSA
ISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA DESC EST.GRO
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL RO ECESR
QOAD ESTATAL GUERRERO : S

Nimero de Sesion. NO NECESAR
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA--117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
|1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechade entrega:  27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. S8IW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacio |-
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERO _ ERICHCION pre S vl -
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 T545 E'0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37915696050000 CABLE DE PACIENTE DE ECG DE 3 PUNTAS. PRESENTACION: PIEZA NUMERO DE 2 PZA 2,495.00 4,990.00

CATALOGO: 414556-002. PARA SU USO EN EL EQUIPQ: MONITOR DE SIGNOS VITALES.

CLAVE: 531.619.0403. MARCA: GENERAL ELECTRIC. MODELQ: B40I.

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

2 37915697530000 CABLE TRONCAL PARA ECG DE 3 DERIVACIONES, CONECTOR SNAP, LONGITUD 1.5 30 PZA 1,350.00 40,500.00

M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: P05004. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE.
MODELO: WAVELINE.

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTOQ

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante Area Contratante

LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERY. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC EST.GRO.

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINDSA

Pagina 9

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo- NO NECESAR
OOAD ESTATAL GUERRERO L e

Nuamero de Sesion:.  NO NECESAR
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de EventolA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechade entrega:  27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacié s
uUnidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERO . R gy
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 9% P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37915697790000 JUEGO DE 5 LATIGUILLOS, CONECTOR SNAP, PARA CABLE (P05160) ECG. 30 JGO 1,190.00 35,700.00

PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO: PD5161. PARA SU USO EN EL

EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE.

MODELO: WAVELINE.

Marca: ~ CORE RAY Tipo Presen: JGO

Procedencia: ~ CHINA Cant Presen:1

2 37915697870000 CABLE TRONCAL DE EXTENSION, PARA SENSOR DE SATURACION DE OXIGENO 30 PZA 2,030.00 £0,900.00

(SP02). LOMGITUD: 1.5M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:

PD2796EXT. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:

531.619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA

Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. (TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC EST.GRO

Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 10

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SQCIAL

S el e Nuamero Acuerdo NO NECESAR
Namero de Sesion.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
|1A-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151118-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificaci iz
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU ' REHRERCISE) R BApICR -
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS E. D U 9 P O
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37925204330000 CUBIERTA DESECHABLE PARA SENSOR DE TEMPERATURA SURE TEMP PLUS 10 CJA 15,615.00 156,150.00

PRESENTACION: CAJA CON 400 CAJAS CON 25 PIEZAS CADA UNA. NUMERO DE

CATALOGO: NUMERO DE PARTE: 05031-110. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR

DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403

Marca: ~ WELCH ALLYN Tipo Presen: CJA

Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1

7 37930446150001 JUEGO DE ELECTRODOS REUSABLES, PINZAS PARA EXTREMIDADES. CONTIENE 15 JGO 2,430.00 36,450.00

CUATRO PIEZAS: ROJA, AMARILLA, VERDE, NEGRA. PRESENTACION: JUEGO.
NUMERO DE CATALOGO: 91920232. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICQ: CLAVE:
531.168.0069

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: JGO
Cant Presen:1

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER ADMVADESC.EST.GRO.

Pagina 11

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

SO CeTAval CUC T Namero Acuerdo.  NO NECESAR No. de Evento:|A-1-117-2025
Niamero de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. Compranet:
I1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechade entrega:  27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificacié I
Unidad solicitante: ALMACEN UELEGACIUNAL EN GUERRERO ) R ACIONT LN
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Lloc. 80  Inm. 01 T5 45 E D U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
2 37930471700001  ELECTRODO AUTOADHERIBLE DESHECHABLE PARA MONITOREO DE ECG CON 140 BSA 82500 115,500 00

BROCHE Y PASTA CONDUCTIVA. TAMANO PEDIATRICO DIAMETRO DE 4.4 CM.

PRESENTACION: BOLSA CON 100 ELECTRODOS. PARA SU USO EN EL EQUIPO:

MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:

Marca:  CARDINAL HEATLH Tipo Presen: PZA

Procedencia ESTADOS UNIDOS Cant Presen-100
2 37939602570000 GEL CONDUCTOR PARA ECG PRESENTACION: GALON. NUMERO DE CATALOGO: 15 GAL 556.00 8,340.00

63030173. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL

CON

INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069. MARCA: CARDIOLINE. MODELO: ECG200S.

ULTRA GRAFIC
MEXICO

Marca
Procedencia

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: GAL
Cant Presen:1

Area Contratante
MTRO. SERGIC RAUL DiAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

P

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. (TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC.EST.GROJ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

agina 12
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

OOAD ESTATAL GUERRERD MNumero Acuerdo: NO NECESAR No. de EventolA-1-117-2025
Numero de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido 27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido: D5P0021

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025|

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificaci .
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU ) Asmicacion presupuestal -
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 U 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37944504310001 LINEA DE MUESTREO PARA CAPNOGRAFIA, ADULTO. LONGITUD: 2.5 M. 10 CJA 16,000.00 160,000.00

PRESENTACION: CAJA CON 25 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 9200-10-10533.

PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS

VITALES. MARCA: MINDRAY. MODELO:

Marca: SALTER LABS Tipo Presen: PZA

Procedencia: MEXICO Cant Presen:25

2 37956114520001 KIT DE DOMO Y MANGUERAS CON LLAVE DE 3 VIAS, DESECHABLE, NO INCLUYE 1 CJA 12,726.00 12,726.00

CATETER. PRESENTACION: CAJAS 10 PZAS. NUMERO DE CATALOGO: 7489433. PARA
USO EN EL EQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403.

MARCA: DRAGER

DRAGER
ALEMANIA

Marca
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC.DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:10

Area Confratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC.EST.GRO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante Area Contratante Apoderade Legal
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DiAZ ESPINOSA

Pagina 13
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

NVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

AN LS TAL R Numero Acuerdo: NO NECESAR
Numero de Sesion. NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/08/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup.0000191851-2025

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
No. de Pedido: D5P0021

Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025]

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificacié I
Unidad solicitante: ALMACEN UELEGACIONAL EN GUERRERU ) agricaclon preatipuestal
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 T.5.15 E. 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37960302640001 MANGUITO DESECHABLE, NO ESTERIL, NEONATAL/ LACTANTE (TAMARO 1), PARA 13 PZA 360.00 4,680.00
PRESION SANGUINEA NO INVASIVA. CONTORNO DEL MIEMBRO DE 3.1 A 5.7 CM.
ANCHO DE LA BOLSA DE INFLADO 2.2 CM. CON UN SOLO TUBO, CON CONECTOR
TIPO BAYONETA COMPATIBLE CON
Marca CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia: CHINA Cant Presen:1
2 37960306030001 MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE ADULTO 27 A 35 CM. 15 PZA 564.00 8,460.00
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1574A. PARA SU USO EN EL
EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA:
PHILIPS. MODELO: MP60.
Marca CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante Area Contratante Area Confratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRQ. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINI:

Pagi

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
STRATIVOS ([TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC.EST.GRO.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

D T G Nimero Acuerdo.  NO NECESAR
Nimero de Sesion. NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacién del pedido27/09/2025
Nam. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-l-117-2025
bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
|1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 270912025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacié '
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERU _ SSWCACION [FEsUpmEtal
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ SN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 T5.15 E 0 U 9 PO
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37960306370001 MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE LACTANTE 10 A 15 CM. 2 PZA 570.00 1,140.00

PRESENTACION: PIEZA. NUMERQ DE CATALOGO: M1571A. PARA SU USO EN EL

EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA:

PHILIPS. MODELO: MPG0.

Marca:  CORE RAY Tipo Presen; FZA

Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

2 37960408000001 MANGUERA DE CONEXION PARA MANGUITO REUTILIZABLE DE PRESION SANGUINEA 1 PZA 2,252.00 2,252.00

NO INVASIVA. NEONATAL, LONGITUD DE: 2.4M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: 2870298. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.632.0554.03.01

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTOQ. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Pagina 15

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

JEFE DEL DEPTO.DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA. DESC.EST.GROJ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

iAD STl ST Numero Acuerdo:  NO NECESAR
Numero de Sesién:  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacién del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-I-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
|A-50-GYR-050GYR001--117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERO _ RS leacion presapussial
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 T:5:15 E: 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37960414100000 MANGUERA PARA PANI ADULTO DE 1 VIA, CON LONGITUD DE 2.75 METROS. 30 PZA 1,400.00 42,000.00
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: P930020. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE.
MODELO: WAVELINE.
Marca: CORERAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1
2 37968107070001 PAPEL ROLLO 50 MM X 30 M. PRESENTACION: ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: A-072, 20 RLL 60.00 1,200.00
PARA SUUSO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 327 0018 ELECTROCARDIOGRAFO
MONOCANAL. MARCA: NIHON KOHDEN. MODELO: ECG-5101.
Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen RLL
Procedenciaz  MEXICO Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Confratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS  [TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC EST.GRO.

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 16

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

BOADES ATAL GlIEREERG NOomero Acuerdo.  NO NECESAR No. de EventolA-1-117-2025
Niamero de Sesion:.  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMEENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025]

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27109/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacié I-
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU _ Elicacion presipuastal
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS418 END U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 37968113250001 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAMA PLEGABLE EN Z. PRESENTACION: PIEZA. 20 PZA 250.00 5,000.00
NUMERO DE CATALOGO: 65010040. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 329
0032 ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL (3 CANALES 12 DERIVACIONES). MARCA:
ET MEDICAL
Marca CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen: PZA
Procedencia.  MEXICO Cant Presen:1
2 37968119520001 PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE ECG. DIMENSIONES: 108 MM X 23 M. 20 RLL 79.00 1,580.00
PRESENTACION: ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: 9402-023. PARA SU USO EN EL
EQUIPO MEDICO: CLAVE: 531.168.0069 ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION. MARCA:
Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen: RLL
Procedencia.  MEXICO Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC.DEPTO. SUM. ¥ CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante

MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

EFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV_TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC EST.GRO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

g‘g}lgg%ﬂiﬁ'gﬁggé’E%DSEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo:  NO NECESAR No. de EventorlA-l-117-2025
Nimero de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2026 Impresion17/09/2025|

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/08/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacio I
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU _ AScAcion presupuesia ;
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ SIN, COL. ALTA Circ. 12 loc. 80 Inm. 01 TS 46 E 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
2 37968119860001 PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE ELECTROCARDIOGRAMA. ANCHO: 12 20 CJA 1,960.00 39,200.00

PULGADAS.. NUM.CAT. CG-2352. MARCA: MEDICORE. ACCESORIO PARA EQUIPO:

ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069.

PRESENTACION: CAJA CON 10

Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen’ RLL

Procedencia.  MEXICO Cant Presen:10

2 37968121900001 PAPEL TERMOSENSIBLE PARA ELECTROCARDIOGRAFO 210 MM X 20 MTS. 20 RLL 210.00 4,200.00

PRESENTACION: ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: C008.106V120. PARA SU USO EN

EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.329.0032 ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL (3

CANALES 12 DERIVACIONES)

Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen: RLL

Procedencia:.  MEXICO Cant Presen:1

Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante Area Contratante

LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERY. ADMINISTRATIVOS ([TIT. DEL ORG.OPER. ADMVADESC.EST.GRO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 18
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Fecha Terminacién del pedido27/09/2025 | |A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido: D5P0021

Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

. INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025
g‘glggg%’&"&f‘gﬁgg&%gEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo:  NO NECESAR No. de EventolA--117-2025
1 Nudmero de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.
L e Focha de Acuerdo, 1710912025 |No Compranet.

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27109/2025

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863

Partida presupuestal : 1020 21057001

Unidad solicitante: ALMACEN UELEGACIONAL EN GUERKERO ] ClasHicackn presupueatal:
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ SIN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 51 E:0 u 9 PO
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37968129430000 PAPEL DE IMPRESION TERMICA PARA ECG, PLEGADO EN "Z" 216 X 279 MM. PAQUETE 20 CJA 6,700.00 134,000.00

CON 180 HOJAS PRESENTACION: CAJA CON 10 PAQUETES. NUMERO DE CATALOGO:

£6010053. PARA SU USO EN EL EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON

INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069. M

Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen: PQT

Procedenciaz  MEXICO Cant Presen: 10

2 37968301010001 PASTA CONDUCTORA TEN20. PRESENTACION: TARRO 8 OZ NUMERO DE CATALOGO: 5 TAR 504.00 2,520.00

016-703700. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 333 0317 ELECTROMIOGRAFO
DE CUATRO CANALES. MARCA: NICOLET. MODELO: VIKINGQUEST.

Marca:  ULTRA GRAFIC Tipo Presen: TAR
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP.

Pagina 19

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA
TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS  [TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA DESC EST.GRO
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ORAD ESTATAL GHIERRERD Namero Acuerdo:  NO NECESAR
Numero de Sesion:  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
NUm. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-1-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
I1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
No. de Pedido: D5P0021

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechadeentrega:  27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. 8IW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacio ”
uUnidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU _ FiCOCIon I URIEA]
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 T:S18 E. D U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
) 37968400190001 PERILLAS PRECORDIALES ADULTO. PRESENTACION: BOLSA DE UN SET DE 6. 20 BSA 930.00 18,600.00
NUMERO DE CATALOGO: NAC/E173. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 168
0069 ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION. MARCA:
COMBIOMED. MODELO:
Marca: CORE RAY Tipo Presen: BSA
Procedencia: ~ CHINA Cant Presen:1
9 37968400270001 PERILLAS PRECORDIALES PEDIATRICAS. PRESENTACION: BOLSADE UNSETDE6. 20 BSA 935.00 18,700.00
NUMERO DE CATALOGO: NAC/E174. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 168
0069 ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION. MARCA:
COMBIOMED. MODELO:
Marca: CORE RAY Tipo Presen: BSA
Procedencia: ~ CHINA Cant Presen:1
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

JEFE DEL DEPTO. DE ADC. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. (TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS (TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESC.EST.GRO.

Pagina 20

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

B et e R Numero Acuerdo:  NO NECESAR
Numero de Sesion.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Nim. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de EventolA-l-117-2025
bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39398 Fechadeentrega:  27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

RF.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis e
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU _ Lt s
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 IS4 E.0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37978103590000 ROLLO DE PAPEL TERMICO PRESENTACION: PIEZA. NUMERQ DE CATALOGO: 5 PZA 135.00 675.00

NUMERO DE PARTE: 620155. PARA SU USQ EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS

VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WELCHALLYN. MODELO:

CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI

Marca: CONTROLES GRAFICOS Tipo Presen: PZA

Procedencia: ~ MEXICO Cant Presen:1

2 37980820080001 SENSOR DE TEMPERATURA ADULTO. PRESENTACION: CAJA 1 PIEZA. NUMERO DE 1 CJA 5,800.00 5,800.00

CATALOGO: 3204644. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 619 0403 MONITOR
DE SIGNOS VITALES. MARCA: DRAGER. MODELO: INFINITY VISTA XL.

DRAGER
ALEMANIA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante

MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERY. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADMVADESC.EST.GRO.

Area Contratante Apoderadoe Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINGSA

Pagina 21

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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[ N INSTITUTO MEXICANO QEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA _050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
RIYERD | COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No WA-S0-GYR-fodBYRANTHir-202s
g“glgg%“ﬂrﬁ'gﬁgg%%gEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR  [No. de EventolA--117-2025
Numero de Sesion:.  NO NECESAR bajo el: Art 35 frac.
ekl Sl b e Fecha de Acuerdo:  17/09/2025 No: Btk

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025 | 1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
Nim. Dictamen Presup:0000191851-2025 [No. de Pedido: D5P0021

Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863

Partida presupuestal : 1020 21057001

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERKRERU _ Clesicacion presupuestal
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Lloc. 80  Inm. 01 TS 15 E D U 9 PO
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37980834360001 SENSOR DE SPO2 TIPO CLIP DE TECNOLOGIA DRAGER, PARA EL DEDO, 1 PZA 6,312.00 6,312.00

PEDIATRICO/ADULTO. REUSABLE. PARA SU USO EN PACIENTES CON PESO MAYOR

A 30 KG. PRESENTACION: PIEZA. NUMERQ DE CATALOGO: MS13235. PARA SU USO

EN EQUIPO MEDICO: CLAVE

Marca: DRAGER Tipo Presen: PZA

Procedencia: ~ ALEMANIA Cant Presen:1

2 37980839640001 SENSOR DE OXIMETRIA ADULTO REUSABLE. LONG. 3 M. PRESENTACION: PIEZA. 15 PZA 1,728.00 25,920.00

NUMERO DE CATALOGO: M1191BL. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA: PHILIPS. MODELO: MP&O.

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. [TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER ADMVA.DESC.EST.GRO.

Pagina 22

Area Contratante Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRQ. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 35

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

OOAD ESTATAL GUERRERD Namero Acuerdo:  NO NECESAR
Namero de Sesién:  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA--117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
I1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025]

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERKERU _ S CaCION P peta) -
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 loc. 80  Inm. 01 545 ‘E. D U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37960840380001 SENSOR DE OXIMETRIA DESESCHABLE NEONATAL. PACIENTES MENORES A 3 KG. 2 CJA 8,160.00 16,320.00

REQUIERE CABLE INTERFAZ PRESENTACION: CAJA CON 24 PIEZAS. NUMERO DE

CATALOGO: OXIMAX MAX-N. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE

531.632.0554 CENTRAL DE

Marca: CORE RAY Tipo Presen: FZA

Procedencia:  CHINA Cant Presen:24

2 37980867770001 SENSOR DE TEMPERATURA PARA PIEL, ADULTO REUSABLE. PRESENTACION: 1 10 PZA 1,721.00 17,210.00

PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: N1024254. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL

DE MONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOS

CORE RAY
CHINA

Marca:
Procedencia:

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC.DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante Area Contratante Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIC RAUL DIAZ GARCIA
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES ¥ CONT. DE SERY. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINI

Pagi

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DiAZ ESPINDSA
STRATIVOS ([TIT. DEL ORG.OPER.ADMVA.DESC EST.GRO.

na 23
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: NO NECESAR
OOAD ESTATAL GUERRERO ) s

; Numero de Sesion.  NO NECESAR
R e Fecha de Acuerdo: 17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025

No. de Evento:lA-1-117-2025
bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
|A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A.DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis 2
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERKERU _ i i S
Lugar de entrega:  AV. RUIZ CORTINEZ SIN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 T5.15 E ‘D U 9% P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 37989104890001 TRANSDUCTOR DE PRESION INVASIVA DESECHABLE CON CONECTOR TIPQ RJ-45, 10 KIT 1,224.00 12,240.00
(KIT DE MONITOREQ HEMODINAMICO). PRESENTACION: KIT. NUMERO DE CATALOGO:
MX9505T. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREQ MULTIPLES
CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTOQ
Marca: MEDEX Tipo Presen: KIT
Procedenciaz  ESTADOS UNIDOS Cant Presen:1
2 37989204540001 TRAMPA DE AGUA D-FEND PRO +, REUSABLE, ADULTO. PRESENTACION: CAJACON 5 CJA 4,093.00 20,465.00
10 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: M1200227. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
CENTRAL DE MONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01. MARCA:
Marca: GE Tipo Presen: PZA
Procedencia:  FINLANDIA Cant Presen:10
Administrador

MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC.DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ
JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER ADMVA DESCEST.GRO.

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 24

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

L

L)
IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

O ey e Nimero Acuerdo: NO NECESAR
Nimero de Sesion.  NO NECESAR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025
NUm. Dictamen Presup:0000191851-2025

No_de Evento'lA-l-117-2025

bajo el: Art 35 frac.

No. Compranet:
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025|

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S A.DEC.V.

No Requisicion: 12803791020250020

Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechade entrega:  27/09/2026
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacio i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERU _ ARTHERCIOE f-Supus Lt
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80 Inm. 01 1519 E. 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 52607008430000 BRAZALETE PARA PANI PEDIATRICO MEDIDA: 15-21 CM DE 1 O 2 VIAS (TECNOLOGIA & PZA 186.00 930.00

FLEXIPORT) REUTILIZABLE, CIERRE TIPO VELCRO, LIBRE DE LATEX, SIN CAMARA.

PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: REUSE-09.

PARA SU USO EN EL EQUIPO” MONITOR DE S

Marca: CHECKATEK Tipo Presen: PZA

Procedencia CHINA Cant Presen:1

2 52607008680000 BRAZALETE PARA PANI ADULTO MEDIDA® 25-34 CM DE 1 O 2 VIAS (TECNOLOGIA 20 PZA 160.00 3,200.00

FLEXIPORT) REUTILIZABLE, CIERRE TIPO VELCRO, LIBRE DE LATEX, SIN CAMARA.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: REUSE-11
PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNO

CHECKATEK
CHINA

Marca:
Procedencia

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

Area Contratante
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV.TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. [TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER.ADM\"A.DESC.EST.GROJ

Apoderado Legal
DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 25

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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[ N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
IMSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
HIVEBDID | COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01--117-2023
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento1A--117-2025
Sl Bl AALCHEIHEE) Nimero de Sesion: NO NECESAR  [bajo el Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025 No. Compranet:

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025 | IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025
Nuim. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido: D5P0021
Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025)

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V. No Requisicion: 12803791020250020

Direccién: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
RF.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor: 00144863

unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIUNAL EN GUERRERU ) ChisHlcacion prasupiisetal -

Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 IS18 E. 0O U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 52608026640000 CABLE TRONCAL PARA SPO2, DE 3 METROS DE LONGITUD, CON TECNOLOGIA 20 PZA 1,314.00 26,280.00

NELLCOR. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE:
DOC-10. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).
CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WELCH ALLYN. MODEL

Marca: CORE RAY Tipo Presen: PZA
Procedencia: ~ CHINA Cant Presen:1
2 52611702100000 CONECTOR TIPO FLEXIPORT SENCILLO DE MANGUERA A BRAZALETE CON SISTEMA 5 PZA 200.00 1,000.00

DE CONEXION A PRESION. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO
DE PARTE: 1-MQ. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA
TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WE

Marca: WELCH ALLYN Tipo Presen: PZA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. ¥ CONTROL DEL ABASTO

EFE DEL DEPTO. DE ADG. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER ADMYA DESC.EST.GRO.

Area Contratante Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

Pagina 26

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 39
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



[ N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
HIVEDID | cOORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01--117-2023
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de EventoA-l-117-2025
i ot e Nimero de Sesion: NONECESAR  |bajoel: Art 35 frac.

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:  17/09/2025 No. Compranet:

Fecha Terminacion del pedido27/09/2025 | 1A-50-GYR-050GYR001--117-2025
Num. Dictamen Presup:0000191851-2025 |No. de Pedido:D5P0021

Elaboracién: 17/09/2025 Impresion17/09/2025]

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DE C.V. No Requisicion: 12803791020250020
Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fechade entrega:  27/09/2025

Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151119-RC5 No. Proveedor : 00144863 Clasificacio I
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN GUERRERU ) AaRicacion prasupussiy -
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ S/N, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 TS 15 E D U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio Importe Total
2 52651806780000 MANGUERA PARA PANI PARA PACIENTE ADULTOQ/PEDIATICO/OBESO, DE 2 VIAS, DE3 20 PZA 3,250.00 65,000.00

M. DE LONGITUD. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE
PARTE: 4500-31. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA
TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WE

Marca: WELCH ALLYN Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
2 52676616830000 SENSOR PARA SPO2 TIPQ DEDAL REUTILIZABLE PARA PACIENTE ADULTO, > 40 KG, 20 PZA 2,395.00 47,900.00

DURASENSOR, CON TENCOLOGIA NELLCOR OXIMAX. PRESENTACION: PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: DSA-100A. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLA

Marca: CORERAY Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:1

Administrador
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK
ENC. DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante Area Contratante Area Contratante Apoderado Legal
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINOSA

EFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERV. ADMINISTRATIVOS |TIT. DEL ORG.OPER. ADMVA DESC.EST.GRO.

Pagina 27

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 40

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

g‘g}{ggggﬂ\ﬁiﬁ'&g’éﬁgg{)sEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento:lA-l-117-2025
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Slisvenyds Sesion:| | ME NEGESAR bajo el: Art 35 frac.
Fecha de Acuerdo:  17/09/2025 No. Compranet:

COORDINACION DE ABASTECIMENTO YEQUIPAMIENTO

Fecha Terminacién del pedido27/09/2025
Nim. Dictamen Presup:0000191851-2025

I1A-50-GYR-050GYR001-I-117-2025
No. de Pedido: D5P0021
Elaboracion: 17/09/2025 Impresion17/09/2025

Proveedor: SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH, S.A. DEC.V.

No Requisicion: 12803791020250020

Direccion: DRAGOS NO. 3 LOS DRAGOS ACAPULCO 39898 Fecha de entrega: 27/09/2025
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. SIW-151112-RC5 No. Proveedor: 00144863 Clasificacis i
Unidad solicitante: ALMACEN UELEGACIUNAL EN GUERKERU _ SEHNCRCION e SpLESE ¢
Lugar de entrega: AV. RUIZ CORTINEZ SIN, COL. ALTA Circ. 12 Loc. 80  Inm. 01 1545 E, 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
2 52676616910000 SENSOR PARA SPO2 TIPO MULTISITIO REUTILIZABLE PARA PACIENTE 10 CJA 8,075.00 80,750.00
ADULTO/NEONATAL, <3 KG O »40 KG, OXIBAND, CON TECNOLOGIA NELLCOR OXIMAX.
PRESENTACION: CAJA CON UN SENSOR CON 50 BANDAS. NUMERO DE CATALOGO:
NUMERQ DE PARTE: OXI-A/N. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
Marca:  NELLCOR Tipo Presen: CJA
Procedenciaz ~ ESTADOS UNIDOS Cant Presen:1
SUB. TOTAL $  1,516,021.00
L. V.A $ 242,563.36
TOTAL $  1,758,584.36

( un millon setecientos cincuenta y ocho mil quinientos ochenta y cuatro pesos 36/100 M.N.)

Administrader
MTRO. ERICK WALTER BAUTISTA LLUCK

ENC.DEPTO. SUM. Y CONTROL DEL ABASTO

Area Contratante
MTRO. SERGIO RAUL DIAZ GARCIA

Area Contratante
LIC. EDUARDO RODRIGUEZ MENDOZA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONT. DE SERV. TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUIP. |TIT. DE LA JEF. DE SERY. ADMINISTRATIVOS [TIT. DEL ORG.OPER. ADMVADESC.EST.GRO.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Area Contratante Apoderado Legal
LIC. MOISES SIDDHARTA BAILON JIMENEZ DRA. MARIA DE LOURDES DIAZ ESPINCSA
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

AT 01

(ANEXO TECNICO)

Partida 2 Consumibles de Monitoreo de Signos Vitales

Descripcion ylo caracteristica(s) técnica(s) minima(s) requeridas.

a) Delos bienes

Clave SA.L

Tabla-01 Requerimiento.

Descripcion y/o caracteristicas minimas requeridas del(los) Bien(es)

Presentacion

Cantidad

379

020

Esp

0293

00

01

AGUJA MONOPOLAR DESECHABLE DE 50MM. PRESENTACION: CAJA
CON 48 PIEZAS. NUMERO DECATALOGO: 902-DMG50-TP. PARA USO EN
EQUIPO MEDICO: CLAVE: 531.333.0317.01.01ELECTROMIOGRAFO DE
CUATRO CANALES (POTENCIALES EVOCADOS MULTIMODALES).MARCA:
NICOLET / VIASYS HEALTHCARE / CAREFUSION. MODELO: VIKING
QUEST.

Unidad

CJA

Cant.

48

PZA

379

107

2873

00

01

BRAZALETE (MANGUITO) PARA PANI, ADULTO, GRANDE, REUSABLE,
CON MANGUERA DOBLEDE INSUFLACION Y
CONECTORES.PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:
2753 PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREO
MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS,ADULTO CLAVE: 531.632.0554.03.01.
MARCA: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO. MODELO:CARESCAPE
B650/ CIC-PRO.

PZA

PZA

379

107

3483

00

00

BRAZALETE ADULTO, PARA PANI (REUSABLE). PRESENTACION: PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:80031A. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:531.619.0403. MARCA: AVANTE.
MODELOQ: WAVELINE.

PZA

PZA

30

379

156

3806

00

01

CABLE PARA OXIMETRO ADULTO PARA MONITOR. PRESENTACION:
PIEZA. NUMERO DECATALOGO: VCDRA. PARA SU USO EN EL EQUIPO
MEDICO: CLAVE 531.619.0452 MONITORTRANSOPERATORIO. MARCA:

MEDICA D. MODELO: VITA CARE.

PZA

PZA

379

156

4895

00

01

CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 3 LATIGUILLOS
GENERICOS IEC 0.9M.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:
M1540C. PARA SU USO EN EL EQUIPOMEDICO: CLAVE 531.632.0554
CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA:PHILIPS.
MODELO: MP60.

PZA

PZA

379

156

4903

00

01

CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 5 LATIGUILLOS
DE 2.7M.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1668A.
PARA SU USO EN EL EQUIPOMEDICO: CLAVE 531.632.0554 CENTRAL DE
MONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA:PHILIPS. MODELOQ: MP60.

PZA

PZA

379

156

4952

00

01

JUEGO DE 3 LATIGUILLOS BLINDADOS PARA ELECTROCARDIOGRAFIA
AAMI CON PINZA.REQUIERE CABLE TRONCAL. PRESENTACION: JUEGO.
NUMERO DE CATALOGO: M1671A. PARASU USO EN EL EQUIPO MEDICO:
CLAVE 531.632.0554 CENTRAL DE MONITOREO PARAMULTIPLES CAMAS.

MARCA: PHILIPS. MODELO: MP60.

JGO

JGO

379

156

5058

00

01

JUEGO DE 5 LATIGUILLOS BLINDADOS PARA ELECTROCARDIOGRAFIA
AAMI CON BROCHE DEPRESION. REQUIERE CABLE TRONCAL.
PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO:M1644A. PARA SU
USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554 CENTRAL
DEMONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: PHILIPS. MODELO:
MP60.

PZA

PZA

379

156

6601

00

01

CABLE DE EXTENSION, PARA LA CONEXION DE SENSORES DE SPO2
DRAGER/NELLCOR CONMULTMED PLUS' Y MULTIMED PLUS OR 3M.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:MS17330. PARA USO
EN EL EQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS VITALES.
CLAVE:531.619.0403. MARCA: DRAGER. MODELO: INFINITY DELTA.

PZA

PZA

379

156

6700

00

01

CABLE ECG MONOLEAD CON PIN SENCILLO, 5PUNTAS, LONGITUD 2.5
M., REQUIEREADAPTADOR MS14679/MS14680, PARA SU CONEXION CON
MULTIMED 5/6 POD.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:
MS14560. PARA USO EN EL EQUIPOMEDICO: MONITOR DE SIGNOS
VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: DRAGER. MODELO:INFINITY
DELTA.

PZA

PZA

379

156

6841

00

01

MULTIMED PLUS, PARA LA MONITORIZACION DE ECG DE 3,50 6
PUNTAS (CONEXION DEPIN SENCILLO), TEMPERATURA Y SP0O2, 2.5M.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: MS20093. PARA USO

EN EL EQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS VITALES.CLAVE:
531.619.0403. MARCA: DRAGER. MODELO: INFINITY DELTA.

PZA

PZA

379

156

8318

00

01

CABLE DE PACIENTE DE ELECTROCARDIOGRAMA 10 LATIGUILLOS.
PRESENTACION: PIEZA.NUMERO DE CATALOGO: M3702C. PARA SU USO
EN EL EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFOMULTICANAL CON
INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069. MARCA: PHILIPS.

PZA

PZA

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

Clave S.A.L Presentacion Cantidad

Descripcion y/o caracteristicas minimas requeridas del(los) Bien(es)
Esp i Unidad Cant.

MODELO:M1770A.

CABLE DE ECG COMPLETO (CINCO LATIGUILLOS Y TRONCAL)
REUSABLE. PRESENTACION: 1PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 2586-5.
379 | 156 | 8540 | 00 | 01 | PARASUUSOEN EL EQUIPO: CENTRAL DEMONITOREQ MULTIPLES PZA 1 PZA 10

CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE: 531.632.0554.03.01. MARCA:GE
SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO. MODELO: CARESCAPE B850 / CIC-PRO.

CABLE SENSOR SPO2 ADULTO (DEDAL) REUSABLE. PRESENTACION: 1

PIEZA. NUMERO DECATALOGO: TS-F-D. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
379 | 156 | es81 | 00 | 01 | CENTRALDEMONITOREO MULTIPLESCAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO |  PZA 1 PZA 10
CLAVE: 531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOSDE MEXICO.

MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
CABLE TRONCAL PARA SENSOR DE SPO2 REUSABLE. PRESENTACION.
1 PIEZA. NUMERO DECATALOGO: TS-G3. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
379 | 156 | 8623 | 00 | 01 | CENTRAL DEMONITOREO MULTIPLESCAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO |  PZA 1 PZA 10
CLAVE: 531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOSDE MEXICO.
MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.

CABLE DE ECG PARA PACIENTE, DE 10 PUNTAS TIPO BANANA ( IEC).
PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 63050025. PARA SU
379 | 156 | 9589 | 00 | 00 USO EN EL EQUIPO:ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON PZA 1 PZA 15
INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069. MARCA:CARDIOLINE. MODELO:
ECG200S.

CABLE DE PACIENTE DE ECG DE 3 PUNTAS. PRESENTACION: PIEZA

17. w0 | 156 | wos | 00 | o | NUMERODE CATALOGO414556-002 PARA SU USO EN EL EQUIPO:
MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:531.619.0403. MARCA: GENERAL
ELECTRIC. MODELO: B40l.
CABLE TRONCAL PARA ECG DE 3 DERIVACIONES, CONECTOR SNAP,
18. w0 | 15 | a3 | oo | oo | LONGITUD15MPRESENTACION: PIEZA NUMERO DE CATALOGO:
P05004. PARA SU USO EN EL EQUIPO:MONITOR DE SIGNOS VITALES.

CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.
JUEGO DE 5 LATIGUILLOS, CONECTOR SNAP, PARA CABLE (P05160)
19. 50 | 15 | a0 | o0 | oo |ECG PRESENTACION.JUEGO. NUMERO DE CATALOGO: PO5161. PARA

SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOSVITALES. CLAVE:
531.619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.

CABLE TRONCAL DE EXTENSION, PARA SENSOR DE SATURACION DE
OXIGENO (SPO2).LOMGITUD: 1.5M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
379 | 156 | o787 | 00 | 00 | CATALOGO:P02796EXT. PARA SU USOEN EL EQUIPO: MONITOR DE PZA 1 PZA 30

SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.61.0403. MARCA: AVANTE. MODELO:
WAVELINE.
CUBIERTA DESECHABLE PARA SENSOR DE TEMPERATURA SURE TEMP
PLUS PRESENTACION: CAJACON 400 CAJAS CON 25 PIEZAS CADA UNA.
NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE:05031-110. PARA SU USO

EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).CLAVE:

531.619.0403. MARCA: WELCHALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXL.

JUEGO DE ELECTRODOS REUSABLES, PINZAS PARA EXTREMIDADES.
CONTIENE CUATROPIEZAS: ROJA, AMARILLA, VERDE, NEGRA.
PRESENTACION: JUEGO. NUMERO DE CATALOGO:91920232. PARA SU
USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE:
531.168.0069ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION. MARCA: GE. MODELO: MAC 1200ST.
ELECTRODO AUTOADHERIBLE DESHECHABLE PARA MONITOREO DE
ECG CON BROCHE Y PASTACONDUCTIVA. TAMARO PEDIATRICO
23, DIAMETRO DE 4.4 CM. PRESENTACION: BOLSA CON 100ELECTRODOS.
879 | 3m4 | 7170 | 00 | Of PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. BSA 100 | PzA 140

CLAVE:531.619.0403. MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS. MARCAS

COMPATIBLES: GENERALELECTRIC, PHILIPS, MINDRAY.
GEL CONDUCTOR PARA ECG PRESENTACION: GALON. NUMERO DE
2, w0 | w6 | o7 | o | oo CATALOGO: 63030173. PARASU USO EN EL EQUIPO:
ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION.

CLAVE:531.168.0069. MARCA: CARDIOLINE. MODELO: ECG200S.

TINEA DE MUESTREO PARA CAPNOGRAFIA, ADULTO. LONGITUD: 2.5 M.

PRESENTACION: CAJACON 25 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: 9200-

379 | a5 | o431 | w0 | of 10-10533. PARA SU USO EN EQUIPOMEDICO: CLAVE 531.619.0403 CIA % | pza 10

MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA: MINDRAY. MODELO:PASSPORT
V.

KIT DE DOMO Y MANGUERAS CON LLAVE DE 3 VIAS, DESECHABLE, NO
INCLUYE CATETER.PRESENTACION: CAJA/ 10 PZAS. NUMERO DE
379 | 561 | 1452 | 00 | 01 | CATALOGO: 7489433 PARA USO EN ELEQUIPO MEDICO: MONITORDE |  CJA 10 | Pz 1

SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: DRAGER MODELO:
INFINITY DELTA.
27 w0 | o | 6: | 00 | o MMANGUITO DESECHABLE, NO ESTERIL, NEONATAL] LACTANTE (TANANO
1), PARA PRESIONSANGUINEA NO INVASIVA. CONTORNO DEL MIEMBRO

PZA 1 PZA 2

PZA 1 PZA 30

JGO 1 JGO 30

20.

21.

379 252 0433 00 00 CJA 1 CJA 10

22.

379 304 4615 00 01 JGO 1 JGO 15

GAL 1 GAL 15

25.

26.

PZA 1 PZA 13

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 43
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
I MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

Cleis &l Descripcion y/o caracteristicas minimas requeridas del(los) Bien(es) Presentacion itz

Esp i Unidad Cant.
DE 3.1 A5.7 CM. ANCHO DE LA BOLSADE INFLADO 2.2 CM. CON UN
SOLO TUBO, CON CONECTOR TIPO BAYONETA COMPATIBLE CONLA
MANGUERA. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1866A.
PARA SU USO ENEL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554.03.01
CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLESCAMAS. MARCA: PHILIPS.
MODELO: INTELLIVUE MP40/50.

MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE ADULTO 27 A 35
28. 379 603 0603 0 01 CM. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1574A. PARA SU

USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS

VITALES. MARCA: PHILIPS. MODELO: MPGO.
MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE LACTANTE 10 A 15
29. 379 603 0637 0 01 CM. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: M1571A. PARA SU
USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS

VITALES. MARCA: PHILIPS. MODELO: MPGO.
MANGUERA DE CONEXION PARA MANGUITO REUTILIZABLE DE PRESION

SANGUINEA NOINVASIVA. NEONATAL, LONGITUD DE: 2.4M.

30. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: 2870298. PARA SU USO
37 604 0800 0 of EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554.03.01CENTRAL DE PZA ! PZA !
MONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: DRAGER. MODELO:
INFINITYCENTRAL STATION / INFINITY KAPPA. DELTA SERIES.
MANGUERA PARA PANI ADULTO DE 1 VIA, CON LONGITUD DE 2.75
31. 379 604 1410 0 0 METROS. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: P990020.
PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOSVITALES. CLAVE:
531.619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.

PAPEL ROLLO 50 MM X 30 M. PRESENTACION: ROLLO. NUMERO DE
CATALOGO: A-072, PARASU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 327 0018
ELECTROCARDIOGRAFO MONOCANAL. MARCA:NIHON KOHDEN.
MODELO: ECG-5101.

PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAMA PLEGABLE EN Z.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: 66010040. PARA SU
379 681 1325 00 01 USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 329 0032ELECTROCARDIOGRAFO PZA 1 PZA 20
MULTICANAL (3 CANALES 12 DERIVACIONES). MARCA: ET
MEDICALDEVICES. MODELO: CARDIETTE.

PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE ECG. DIVENSIONES: 108 MM X 23
M. PRESENTACION:ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: 9402-023. PARA SU
379 681 1952 00 01 USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE:531.168.0069 RLL 1 RLL 20
ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION.
MARCA:MARQUETTE. MODELO: MAC PC.

PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE ELECTROCARDIOGRAMA. ANCHO:
12 PULGADAS..NUM.CAT. CG-2352. MARCA: MEDICORE. ACCESORIO
379 681 1986 00 01 PARA EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFOMULTICANAL CON CJA 10 RLL 20
INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069. PRESENTACION: CAJA CON
10ROLLOS. MODELO: MEDITRACE
PAPEL TERMOSENSIBLE PARA ELECTROCARDIOGRAFO 210 MM X 20
MTS. PRESENTACION:ROLLO. NUMERO DE CATALOGO: C008.106V120.
379 681 2190 00 01 PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO:CLAVE 531.329.0032 RLL 1 RLL 20
ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL (3 CANALES 12
DERIVACIONES).MARCA: BTL. MODELQ: BTLOSLC.

PAPEL DE IMPRESION TERMICA PARA ECG, PLEGADO EN " Z".216 X 279
MM. PAQUETE CON180 HOJAS PRESENTACION: CAJA CON 10
379 681 2943 00 00 PAQUETES. NUMERO DE CATALOGO: 66010053. PARASU USO EN EL CJA 10 PQT 20
EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON INTERPRETACION.
CLAVE:531.168.0069. MARCA: CARDIOLINE. MODELO: ECG200S.
PASTA CONDUCTORA TEN20. PRESENTACION: TARRO 8 OZ. NUMERO
38. 379 683 0101 0 o1 DE CATALOGO:016-703700. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 333

0317 ELECTROMIOGRAFO DECUATRO CANALES. MARCA: NICOLET.
MODELO: VIKINGQUEST.
PERILLAS PRECORDIALES ADULTO. PRESENTACION: BOLSA DE UN SET
39. 379 684 0019 0 o1 DE 6. NUMERO DECATALOGO: NAC/E173. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
CLAVE 531 168 0069ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION. MARCA: COMBIOMED. MODELO:CARDIOCID BS.
PERILLAS PRECORDIALES PEDIATRICAS. PRESENTACION: BOLSA DE
40. 379 684 0027 0 o1 UN SET DE 6. NUMERO DECATALOGO: NAC/E174. PARA SU USO EN EL
EQUIPO: CLAVE 531 168 0069ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION. MARCA: COMBIOMED. MODELO:CARDIOCID BS.
ROLLO DE PAPEL TERMICO PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
41, 379 781 0359 0 0 CATALOGO: NUMERO DE PARTE:620155. PARA SU USO EN EL EQUIPO:
MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).CLAVE: 531.619.0403.
MARCA: WELCHALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI.
SENSOR DE TEMPERATURA ADULTO. PRESENTACION: CAJA 1 PIEZA.
42. 379 808 2008 0 01 NUMERO DE CATALOGO:5204644. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE
531619 0403 MONITOR DE SIGNOSVITALES. MARCA: DRAGER. MODELO:
INFINITY VISTA XL.

PZA 1 PZA 15

PZA 1 PZA 2

PZA 1 PZA 30

32.

379 681 0707 00 01 RLL 1 RLL 20

33.

34,

35.

36.

37.

TAR 1 TAR 5

BSA 1 BSA 20

BSA 1 BSA 20

PZA 1 PZA 5

CJA 1 PZA 1

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 44
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Cleis &l Descripcion y/o caracteristicas minimas requeridas del(los) Bien(es) Presentacion itz

Esp i Unidad Cant.
SENSOR DE SPO2 TIPO CLIP DE TECNOLOGIA DRAGER, PARA EL DEDO,
PEDIATRICO/ADULTO.REUSABLE. PARA SU USO EN PACIENTES CON
PESO MAYOR A 30 KG. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:
379 808 3436 00 01 | MS13235. PARA SU USO EN EQUIPO MEDICO: CLAVE:531.632.0554.03.01 PZA 1 PZA 1

CENTRAL DE MONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA:
DRAGER.MODELO: INFINITY CENTRAL STATION / INFINITY KAPPA.
DELTA SERIES.
SENSOR DE OXIMETRIA ADULTO REUSABLE. LONG. 3 M.
44, 379 308 3964 0 01 PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: M1191BL. PARA SU
USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.619.0403 MONITORDE SIGNOS
VITALES. MARCA: PHILIPS. MODELO: MP60.

SENSOR DE OXIMETRIA DESESCHABLE NEONATAL. PACIENTES
MENORES A 3 KG. REQUIERECABLE INTERFAZ. PRESENTACION: CAJA
379 808 4038 00 01 | CON 24 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO: OXIMAXMAX-N. PARA SU USO CJA 24 PZA 2
EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554 CENTRAL DEMONITOREO

PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: PHILIPS. MODELO: MP60.
SENSOR DE TEMPERATURA PARA PIEL, ADULTO REUSABLE.
PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERODE CATALOGO: N1024254. PARA SU
379 808 6777 00 01 |[USOEN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREO MULTIPLESCAMAS. SEIS PZA 1 PZA 10
CAMAS, ADULTO CLAVE: 531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOSDE MEXICO. MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
TRANSDUCTOR DE PRESION INVASIVA DESECHABLE CON CONECTOR
TIPO RJ-45, (KIT DEMONITOREO HEMODINAMICO). PRESENTACION: KIT.
NUMERO DE CATALOGO: MX9505T. PARASU USO EN EL EQUIPO:
CENTRAL DE MONITOREO MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS,
ADULTOCLAVE: 531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOS DE
MEXICO. MODELO:CARESCAPE B650 / CIC-PRO.

TRAMPA DE AGUA D-FEND PRO +, REUSABLE, ADULTO.
PRESENTACION: CAJA CON 10PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO:
M1200227. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DEMONITOREO
MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO CLAVE: 531.632.0554.03.01.
MARCA:GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO. MODELO: CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

BRAZALETE PARA PANI PEDIATRICO MEDIDA: 15-21 CM DE 1 O 2 VIAS
(TECNOLOGIAFLEXIPORT) REUTILIZABLE, CIERRE TIPO VELCRO, LIBRE
DE LATEX, SIN CAMARA.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
526 070 0843 00 00 CATALOGO: NUMERO DE PARTE: REUSE-09. PARA SU USOEN EL PZA 1 PZA 5
EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:
531.619.0403.MARCA: WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXI.

BRAZALETE PARA PANI ADULTO MEDIDA: 25-34 CM DE 1 O 2 VIAS
(TECNOLOGIA FLEXIPORT)REUTILIZABLE, CIERRE TIPO VELCRO, LIBRE
DE LATEX, SIN CAMARA. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE
526 070 0868 00 00 CATALOGO: NUMERO DE PARTE: REUSE-11. PARA SU USO EN EL PZA 1 PZA 20
EQUIPO:MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:
531.619.0403. MARCA: WELCHALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXI.

CABLE TRONCAL PARA SPO2, DE 3 METROS DE LONGITUD, CON
TECNOLOGIA NELLCOR.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
526 080 2664 00 00 |CATALOGO: NUMERO DE PARTE: DOC-10. PARA SU USO ENEL EQUIPO: PZA 1 PZA 20
MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403.
MARCA:WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI.
CONECTOR TIPO FLEXIPORT SENCILLO DE MANGUERA A BRAZALETE
CON SISTEMA DE CONEXIONA PRESION. PRESENTACION: PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: 1-MQ. PARASU USO EN
EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNQOS VITALES (PARA TRIAGE).
CLAVE:531.619.0403. MARCA: WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXI.

MANGUERA PARA PANI PARA PACIENTE ADULTO/PEDIATICO/OBESO, DE
2 VIAS, DE 3 M. DELONGITUD. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
526 518 0678 00 00 | CATALOGO: NUMERO DE PARTE: 4500-31.PARA SU USO EN EL EQUIPO: PZA 1 PZA 20
MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:531.619.0403.
MARCA: WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI.
SENSOR PARA SPQO2 TIPO DEDAL REUTILIZABLE PARA PACIENTE
ADULTO, > 40 KG,DURASENSOR, CON TENCOLOGIA NELLCOR OXIMAX.
54. 506 766 1683 0 0 PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: NUMERO DE PARTE:

DSA-100A. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOSVITALES
(PARA TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WELCH ALLYN. MODELO:
CONNEXCSM.
SENSOR PARA SPO2 TIPO MULTISITIO REUTILIZABLE PARA PACIENTE
55. 526 766 1691 0 0 ADULTO/NEONATAL, <3KG O >40 KG, OXIBAND, CON TECNOLOGIA
NELLCOR OXIMAX. PRESENTACION: CAJA CON UNSENSOR CON 50
BANDAS. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: OXI-A/N. PARA

43.

PZA 1 PZA 15

45.

46.

47.

379 891 0489 00 01 KIT 1 KIT 10

48.

379 892 0454 00 01 CJA 10 PZA 5

49.

50.

51.

52.

526 17 0210 00 00 PZA 1 PZA 5

53.

PZA 1 PZA 20

CJA 1 CJA 10

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 45
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Cleis &l Descripcion y/o caracteristicas minimas requeridas del(los) Bien(es) Presentacion itz

\ Gpo Gen Esp Dif Unidad Cant. Tipo
SU USOEN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).
CLAVE: 531.619.0403.MARCA: WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXI.

El(los) bien(es) terapéutico(s) descrito(s) en la Tabla-01 corresponde(n) al “Consumibles de monitoreo de signos vitales” contenido(s) en
el Cuadro Basico Operativo del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS).

b) Del(los) equipo(s)
No se requiere(n) equipo(s) en comodato para la(s) clave(s) solicitada(s) en la Tabla-01 Requerimiento.

El(los) licitante(s) para la presentacion de su proposicion, deberan ajustarse a los requisitos y especificaciones minimas previstas en este
anexo, asi como cualquier modificacion, derivada de la(s) Junta(s) de Aclaracidn(es), en la que deberan enunciar el(los) bien(es) a ofertar en
forma amplia y detallada, incluyendo marca, modelo y pais de origen, guardando congruencia con las caracteristicas minimas obligatorias
sefialadas en este Numeral AT-01 Descripcion ylo caracteristica(s) técnica(s) minima(s) requeridas la cuales seran verificadas de
manera detallada a través de los anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, instructivos, fichas, Registros y/o manuales que integren
en su proposicidn y al momento de la Entrega-Recepcion del(los) bien(es) verificando el cumplimiento de las mismas durante la vigencia
del pedido(s) y/o contrato(s).

AT 02 Pruebas, método de evaluacién y resultado minimo que debe obtenerse

El Instituto NO requiere realizar pruebas para corroborar las especificaciones y caracteristicas minimas de los bienes solicitados, se requiere
que el licitante presente anexos técnicos, folletos, catalogos, fotografias, instructivos, fichas, Registros y/o manuales del fabricante, segin
sea el caso, los cuales deberan corresponder, con la marca, modelo y con la descripcion técnica enunciadas por el licitante en su
Propuesta Técnica, solicitados en el Anexo de Términos y Condiciones para el presente requerimiento, En caso de estar en idioma
diferente al espafiol debera presentar la traduccion simple al espafol, en el entendido de que la traduccidn podra contener Unicamente las
paginas, secciones y/o parrafos que soporten sus proposiciones.

AT 03 Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Internacionales, Referencia o Especificacion Técnica.

Para la adquisicién de Consumibles de Equipo Médico y Laboratorio contenidos en el Compendio Nacional de Insumos para la Salud,
vigente; la descripcion, caracteristicas, especificaciones, unidades de medida, cantidades de bienes solicitados por el Instituto, se detallan
en el anexo 1 “Requerimiento”.

Como parte de la cotizacidén que formulen en su propuesta dentro del procedimiento de contratacién, se deberéa considerar lo siguiente, para
acreditar el cumplimiento de los aspectos técnicos que se enumeran a continuacion:

Norma o Especificacién Técnica que deben cumplir los bienes. (4.24.3 inciso e de las POBALINES)

De conformidad con lo establecido en el articulo 60, Fraccion lll de la Ley de Infraestructura de la Calidad, los licitantes deberan garantizar
que para los bienes que ofertan, se cumplieron con las siguientes disposiciones legales en materia de salud y calidad:

Ley General de Salud, en los articulos aplicables.

Reglamento de Insumos para la Salud

Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus suplementos vigentes

NORMA Oficial Mexicana NOM-241-SSA1-2012, Buenas préacticas de fabricacion para establecimientos dedicados a la fabricacion
de dispositivos médicos.

NORMA Oficial Mexicana NOM-137-SSA1-2008, Etiquetado de dispositivos médicos.

e NORMA Oficial Mexicana NOM-240-SSA2-2012, Instalacion y operacién de la Tecno vigilancia.

De igual manera, en el mismo escrito debera manifestar de manera expresa que:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 46
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- En el proceso de fabricacidn, almacenamiento y distribucién se cumple con las disposiciones aplicables de la Ley General de
Salud, y Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus suplementos

- Entodos los casos, cuando el Instituto Mexicano del Seguro Social lo determine procedente, se compromete a realizar pruebas de
funcionalidad y/o pruebas en un laboratorio tercero autorizado por la COFEPRIS, o por la entidad mexicana de acreditacion
(EMA), o por un laboratorio con alcance o acreditado en el estandar aplicable cuyos gastos correran por cuenta del proveedor.

- Las descripciones y presentaciones ofertadas se apegan de manera estricta a la contenida en el Compendio Nacional de Insumos
para la Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social vigente, segin corresponda.

AT 04 Licencias y Avisos.

Atendiendo a la obligacién de cumplir con la Ley General de Salud, el licitante debera de integrar;

- Auviso de funcionamiento.
- Auviso de responsable sanitario del Licitante.

En caso de no ser el Titular del Registro Sanitario, adicionalmente debera presentar:

- Aviso de funcionamiento del Titular del Registro Sanitario o fabricante.
- Aviso de responsable sanitario del Titular del Registro Sanitario o fabricante.

Dichos documentos deberan:
- Estar expedidos o autorizados al Licitante. En caso de responsable sanitario, que el responsable se encuentre relacionado
con el Licitante.
- Contar con la autorizacién para la categoria: insumos para la salud, proceso de fabricacion y/o distribucion y almacenamiento
de los bienes ofertados.
- Estar expedidos o autorizados por COFEPRIS.

AT 05 Registro Sanitario.

Para las claves que requieran registro sanitario, deben cumplir con lo establecido en el articulo 376 de la Ley General de Salud,
debiendo anexar lo siguiente:

- Copia legible del Registro Sanitario vigente, expedido por la Comisién Federal para la Proteccién Contra Riesgos Sanitarios
(COFEPRIS), conforme a lo establecido en el articulo 376 de la Ley General de Salud debidamente referenciado con clave
del bien ofertado a 10 digitos, el cual debera desprender el contenido del Anexo propuesta técnica (cédula descriptiva del
Compendio Nacional de Insumos para la Salud, Denominacion genérica, denominacion distintiva, Datos del Titular del
Registro Sanitario (Razdn Social y domicilio) y Pais de origen.

- En caso de que el registro sanitario no desprenda la totalidad de éstos datos, y siempre que en la misma se indique el
registro sanitario y se apegue al contenido de la NORMA Oficial Mexicana NOM-137-SSA1-2008, Etiquetado de dispositivos
médicos, podran exhibir etiqueta del producto terminado para su comercializacion, definida como el marbete, rétulo, marca o
imagen gréfica, que se haya escrito, impreso, estarcido, marcado, marcado en relieve o en hueco, grabado, adherido o
precintado en cualquier material susceptible de contener el insumo, incluyendo el envase mismo, en idioma espafiol o contra
etiqueta, es decir la etiqueta que contiene la informacién complementaria o total minima obligatoria sanitaria y comercial,
cuando la etiqueta de origen no cumple parcial o totalmente con dicha Norma.

- En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de 5 afios, 0 se encuentre dentro de los
150 dias naturales previos a su vencimiento:

a) Copia simple legible del Registro Sanitario sometido a prorroga;

b) Copia simple legible del acuse de recibo del tramite de prérroga presentado ante la COFEPRIS.

c) Copia simple legible del Tramite de Solicitud Prérroga del Registro Sanitario presentado ante la COFEPRIS,
que permita acreditar claramente que se trata del insumo y registro sanitario que oferta ,y:

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 47
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d) Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del Registro Sanitario, en donde
manifieste que el tramite de prérroga del Registro Sanitario, del cual presenta copia, fue sometido en tiempo y
forma, y que el acuse de recibo presentado corresponde al producto sometido a tramite de prérroga ante
COFEPRIS y que a la fecha de

e) presentacion de su propuesta la autoridad sanitaria no ha emitido respuesta alguna, por lo que su registro se
encuentra vigente.

Para las claves que no requieren registro

La cédula descriptiva del Compendio Nacional de Insumos para la Salud conforme al Anexo 1 “Requerimiento”, la marca, los datos
del fabricante (razén social y domicilio), pais de origen, se validaran con la etiqueta del producto terminado para su
comercializacion, definida conforme a la NORMA Oficial Mexicana NOM-137-SSA1-2008, Etiquetado de dispositivos médicos,
como el marbete, rétulo, marca o imagen gréfica, que se haya escrito, impreso, estarcido, marcado, marcado en relieve o0 en
hueco, grabado, adherido o precintado en cualquier material susceptible de contener el insumo, incluyendo el envase mismo, en
idioma espafiol.

En su caso podran exhibir contra etiqueta, es decir la etiqueta que contiene la informacién complementaria o total minima
obligatoria sanitaria y comercial, cuando la etiqueta de origen no cumple parcial o totalmente con dicha NORMA Oficial Mexicana
NOM-137-SSA1-2008.

El Instituto Mexicano del Seguro Social podra validar en cualquier tiempo previo, durante o posterior al procedimiento de contratacion la
veracidad de los documentos y manifestaciones vertidas ante la Autoridad Sanitaria, Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios.

AT 06 Carta de Respaldo.

Aplicable, en caso de que no se sea fitular del o los registros sanitarios de los bienes y/o fabricante deberé considerar que para el
cumplimiento técnico debera incorporar escrito del (los) titular (es) del (los) registro (s) sanitario (s), o fabricante en papel membretado y
firmado por el representante legal, en la que manifieste:

- Laclave y registro o marca que respalda

- Se indique el nimero de procedimiento de contratacion.

- Lacantidad de bienes con los que respalda la propuesta del licitante,

- Garantizar la entrega de insumos durante la vigencia del contrato, por la cantidad o porcentaje que se respalda.

- Cumplir con el plazo de garantia de los insumos para la salud.

- Poner a la vista las especificaciones técnicas de calidad, métodos de pruebas, sustancias de referencia y los estudios de
estabilidad acelerada y a largo plazo, asi como la validaciéon de métodos de prueba de los insumos que oferta, en el
momento que se le requiera.

- La manifestacién de que los bienes terapéuticos ofertados cumplen con lo establecido en el numeral 1 del presente
documento.

- Garantizar la gestién de pruebas por parte de un laboratorio acreditado por la entidad correspondiente o tercero
autorizado.

- Que la o las cartas de respaldo cubran el 100% de la cantidad méxima requerida por partida.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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(TERMINOS Y CONDICIONES)
Partida 2 Consumibles de Monitoreo Signos Vitales

1. Tipo de contratacién y vigencia

Para el presente requerimiento de contratacion se llevara a cabo mediante pedido de conformidad con el articulo 66 de la LAASSP; toda vez
que la entrega debera ser en una sola exhibicién en nuestra OOAD Estatal Guerrero.

El presente procedimiento de contratacién propuesto se lleva a cabo de acuerdo con lo establecido en los Articulos 134 de la Constitucién
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 35 fraccion Il, 36, 37, 39 faccion Il Inciso C, 41Y 45 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico.

a) Vigencia: Sera a partir del dia siguiente habil al Acto de Fallo y hasta el 31 de diciembre del 2025.

2. Forma de adjudicacion

En cumplimiento al articulo 40 fraccién XIV de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector PUblico, se informa a los
licitantes participantes de esta Invitacion a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta, la convocante realizara la asignacion
por subpartida de cada partida, a una sola fuente de abasto.

3. Agrupacion de bienes.

Para el presente procedimiento de contratacién no se considera la agrupacion de bienes.

4. Mecanismo de evaluacién de proposiciones

Con fundamento en lo dispuesto por el articulo 47 segundo parrafo de la LAASSP, se evaluara de manera binaria, por lo que se procedera
a evaluar técnicamente al menos las dos proposiciones cuyo precio resulte ser mas bajo, de no resultar estas solventes, se derivara la
evaluacién de las que le sigan en precio.

5. Licencias, permisos, registros, certificados o autorizaciones.

e  Por ser los bienes consumibles y accesorios, se solicita registro sanitario (indicar si no aplica y si aplica se debera precisar el numeral),
certificado de calidad ISO 9001-2000 6 1ISO 9001-2015 6 1ISO13485 6 en su caso documento de buenas précticas de manufactura.

e Copia del certificado que acredite el cumplimiento con la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Internacional o
Especificacion Técnica aplicable, expedido por un Organismo de Certificacion acreditado por la EMA. El certificado debera estar vigente
durante la vigencia del contrato; por lo que, en caso contrario se deberd tramitar su renovacion ante un Organismo de Certificacion
acreditado, debiendo enviar copia de éste al Instituto.

e En el supuesto de que no existan organismos de certificacion acreditados, presentar el informe de resultados emitido por un laboratorio
de pruebas acreditado por la EMA; dicho informe debera contar con fecha de expedicion como maximo de seis meses.

6. Folletos, catalogos, fotografias, Manuales

Se requiere presentar anexos técnicos, folletos, catalogos y/o fotografias, instructivos o manuales de uso, del fabricante en la presente
contratacién de cada una de las partidas en la participa, debiendo estar debidamente identificadas con clave institucional.

7. Muestras y método de prueba e institucién publica o privada que lo realizara.

Derivado de la complejidad y configuracion de algunos equipos médicos, se requiere la muestra fisica de los accesorios y
consumibles para todas las partidas.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 49
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8. Visitas a instalaciones

a) Visita a las Instalaciones Institucionales. - No se requiere realizar visitas a las instalaciones Institucionales
b) Visita a las Instalaciones de los Licitantes. - No se requiere realizar visitas a las instalaciones de los Licitantes.

9. Condiciones, plazo, horario y lugar de entrega

9.1 Condiciones de entrega:

El bien de consumo debera estar resguardado con empaque primario seguro, etiquetado con clave

institucional completa catorce digitos (GRUPO-GENERICO-ESPECIFICO-DIFERENCIADOR Y VARIANTE) Asimismo leyenda que diga
“PROPIEDAD IMSS PROHIBIDA SU VENTA” si contase con envase secundario de igual manera, se debera entregar la totalidad de los
bienes dentro del plazo establecido.

En apego a la normatividad sanitaria vigente, la documentacién que se deberan presentar en la entrega de los bienes de uso terapéutico o
bienes de uso no terapéutico es la siguiente:

El proveedor adjudicado cada vez que realicen la entrega de los bienes de uso terapéutico o bienes de uso no terapéutico debera presentar
la documentacién que se menciona en la siguiente tabla:

Documentos técnicos y legales

Bienes de uso terapéutico

Bienes de uso no terapéutico

Contrato

Contrato

Remision de pedido bienes de uso terapéutico, clave 1810-009-
006

Remisién de pedido bienes de uso NO terapéutico, clave 1810-
009-007

Registro Sanitario Vigente/Prorroga o Carta de COFEPRIS de que
no requiere registro sanitario

No aplica.

Oficio de liberacion de COFEPRIS (Bioldgicos y productos de
importacién que lo requieran).

No aplica.

Certificado Analitico de origen por lote o traduccion al idioma
espanol.

Informe de resultados de calidad (cuando aplique)

Carta de Compromiso o Carta canje por clave y lote, en papel
membretado y firma del representante legal (cuando aplique)

Carta de Compromiso o Carta canje por clave y lote, en papel
membretado y firma del representante legal (cuando aplique)

Carta de garantia (contra vicios ocultos, defectos, etc.), en papel
membretado y firma original del representante legal.

En esa misma se debera mencionar que bajo su propio derecho
garantice que el periodo de caducidad de los bienes no podra ser
menor a 12 meses, contados a partir de la fecha de entrega de
éstos

Carta de garantia (contra vicios ocultos, defectos, etc.), en papel
membretado y firma original del representante legal.

Carta de distribuidor autorizado especificando clave, lote y
caducidad (cuando aplique).

Carta de distribuidor autorizado especificando clave, lote y
caducidad (cuando aplique).

Carta de caducidad por cada clave y lote en papel membretado y
firma del representante legal

Carta de caducidad por cada clave y lote en papel membretado y
firma del representante legal

Evidencia de monitoreo de temperatura en la Red de frio. No aplica.
Tablas de Estabilidad (Bioldgicos y productos de la red de frio) No aplica.
Documentos adicionales para medicamentos controlados (Grupo |, No aplica
1Y Il de la SSA): '
Factura original que coincida con la descripcion No aplica.
Aviso de Responsable Sanitario No aplica.
Licencia Sanitaria No aplica.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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En caso de que no se presente alguno de los documentos sefialados en la anterior tabla, no se recibira los bienes.

9.2 Latransportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el andén del lugar de entrega seran a cargo del proveedor,
asi como el aseguramiento de los bienes, hasta que estos sean recibidos de conformidad por la dependencia.

9.3 En caso de ser distribuidor, en el empaque secundario o colectivo se debera incluir una etiqueta donde se observen su razon
social, RFC y domicilio.

9.4 Plazo de entrega. El plazo de entrega debera estar condicionada de acuerdo al tipo de contratacion. Las compras consolidadas
(pedidos) deberan contar con un plazo maximo de entrega de 10 dias naturales a partir de la fecha de generacion del pedido. El
instituto se reserva el derecho de recepcién de los bienes fuera de fecha pactada, sin embargo, podré hacerlo nicamente si
la necesidad en el OOAD Estatal Guerrero aun persiste y lo justifica.

9.5 Horario y lugar de entrega. El horario de entrega debera ser dentro del horario que comprende de las  08:00 a 14:00 horas de
lunes a viernes con excepcion de dias festivos. El lugar de entrega debera ser en el Aimacén Delegacional de la Coordinacion de
Abastecimiento y Equipamiento Avenida de la Cafiada No. S/N, Colonia Alta Progreso, C.P. 39610, Municipio Acapulco de Juarez,
Entidad Guerrero.

9.6 El Proveedor: debera entregar todos los bienes cumpliendo con los requisitos de calidad establecidos en la Ley General de Salud,
Legislacion Sanitaria y demas ordenamientos aplicables.

9.7 Durante la recepcion: los bienes terapéuticos estaran sujetos a una verificacion visual aleatoria, con objeto de revisar que se
entreguen conforme a la legislacion sanitaria, descripcion del cuadro basico y catdlogo de medicamentos y bienes terapéuticos
vigente.

9.8 El proveedor: por ningln motivo podra entregar medicamentos y bienes terapéuticos en vehiculos destinados al transporte de
plaguicidas, nutrientes vegetales, substancias toxicas y peligrosas o productos de aseo con accioén corrosiva.

9.9 Los medios de transporte del proveedor: que se utilicen para el acarreo y distribucion de medicamentos y demas insumos para la
salud, estaran construidos con materiales resistentes a la corrosion, lisos, impermeables, no toxicos y que puedan ser limpiados con
facilidad. Los vehiculos se mantendran siempre limpios y en buen estado de conservacion.

9.10 En caso de incumplimiento a las condiciones de entrega establecidas en el presente, no se daran por recibidos o aceptados los
Bienes y se aplicara la penalizacion correspondiente.

10. Penas convencionales y deductivas

a) Penas convencionales:

Con fundamento lo establecido en el Articulo 75 de la LAASSP. Las dependencias y entidades deberan pactar penas convencionales a
cargo del proveedor por atraso en el cumplimiento de las fechas pactadas de entrega o de la prestacion del servicio y seran determinadas
en funcion de los bienes

De conformidad a lo establecido en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Instituto Mexicano del Seguro Social, en su numeral 5.5.8. En todos los instrumentos juridicos se estableceran penas convencionales por
atraso en el cumplimiento de la obligacién contractual, asi como en su caso, deducciones por incumplimiento total, parcial o deficiente a
cargo del proveedor, considerando lo siguiente:

o El Administrador del Contrato sera el responsable de determinar, calcular y dar seguimiento a las penas convencionales, previstas en
los contratos o pedidos, asi como de notificarlas al proveedor para que éste realice el pago correspondiente.

o De acuerdo al articulo 69 de Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, al articulo 96 Ultimo parrafo de su
reglamento, y Ultimo parrafo del numeral 5.5.5.1. de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 51
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y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, se exceptle de la presentacion de la garantia (fianza) a quienes resulten con
adjudicacion , siempre y cuando la entrega de los bienes adjudicados se realice a méas tardar dentro de los diez dias naturales
siquientes a la emisién del pedido., por lo que al exentarse de la presentacidn de la garantia, el monto maximo de las penas
convencionales por atraso seré del 20% del monto de los bienes entregados fuera de plazo convenido, y en el caso de que el
vencimiento del décimo dia coincida con un dia inhabil , se entendera prorrogado al dia siguiente habil, el Instituto se reserve el
derecho de otorgar prorrogas de entrega después del plazo establecido.

El célculo, cuando el proveedor entregue posterior a la fecha limite establecida en el pedido se considerara lo siguiente:
v' El periodo de penalizacién comienza a contar a partir del dia siguiente en que se concluya la fecha limite de entrega indicada en el
pedido.
v Se aplicara en caso de que el proveedor entregue bienes con atraso.
v Se penalizara con el 5% (cinco Por ciento) diario, a partir del dia natural siguiente a la fecha de entrega, hasta maximo de 04 dias
naturales sin exceder el 20%.
v' Conforme al principio de proporcionalidad, se calculara cuantificando el costo de los bienes no entregados a la fecha convenida
v’ La suma de las penas convencionales no debera exceder del 20%
La pena convencional se calculara de acuerdo a lo expresados en la férmula que se detalla a continuacion:
Pca = (%d) (nda)(vspa)
Dénde:
Pca = pena convencional aplicable =20%
nda = nimero de dias de atraso. La pena convencional por atraso, se calculara por cada dia de incumplimiento que sera del 5% hasta
maximo de 04 dias naturales sin exceder el 20%.
vspa = valor de los bienes suministrados con atraso, sin IVA.

Las penas convencionales unicamente se aplicaran respecto del monto correspondiente a los bienes que no fueron entregados
oportunamente. Las cuales seran establecidas en oficio de cotizacion como se detalla:

La penalizacion se calculara a partir del dia siguiente en que concluye el plazo de la fecha convenida para entregar los bienes y hasta el dia
en que se realizo la entrega de forma extemporanea.

“El Instituto " descontara las cantidades que resuelven de aplicar la pena convencional, sobre los pagos que deba cubrir “el proveedor”. Por
lo tanto “el proveedor” autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las penalizaciones sefialadas en los parrafos anteriores,
sobre los pagos que a este deba cubrirle a ¥ el instituto ” durante el periodo en el que incurra y/o se mantenga en cumplimiento con motivo
del suministro de los bienes.

Para autorizar el pago de los bienes, previamente “el proveedor” tiene que haber cubierto las penas convencionales aplicadas conforme a lo
dispuesto en el contrato y/o pedido. El administrador del contrato sera el responsable de verificar que se cumpla esta obligacion, solicitando
el registro de la penalizacion al Departamento de Adquisicién de Bienes, 5 dias posteriores a la notificacion de la nota de crédito a
proveedor.

b) Penas deductivas:

De conformidad con el articulo 76 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se establece que el limite
méximo de incumplimiento por aplicacién de deducciones sera el 20% del total de lo entregado parcial o deficientemente. El instituto podra
aplicar deducciones al pago de bienes con motivo del incumplimiento parcial o deficiente en que pudiera incurrir “el proveedor” respecto de
las partidas o conceptos que integran el presente contrato y/o pedido, las cuales no excederan del monto total de los bienes.

Las penas deductivas deben aplicarse bajo el principio de proporcionalidad conforme al articulo 1844 del CCF, es decir, Unicamente se
aplicaran a la falta o deficiencia cometida respecto del monto correspondiente a los bienes que no fueron Prestados oportunamente.

El servidor publico designado como Administrador del Contrato, sera el responsable del célculo y seguimiento de las deducciones.

En operaciones en que se pacten ajuste de precios, la penalizacion se calculara sobre el precio ajustado.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 52
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Dichas deducciones deberan calcularse hasta la fecha en que materialmente se cumpla la obligacién y sin que cada concepto de
deducciones exceda a la parte proporcional del monto total del contrato y/o pedido.

Los montos a deducir se deberan aplicar en la factura que "el proveedor" presente para su cobro, inmediatamente después de que el area
requirente tenga cuantificada la deduccién correspondiente.

El célculo de las deductivas seré el siguiente:

Descripcion Deduccion
En caso de no entrega de los bienes requeridos en el plazo establecido en el pedido, y | Transcurridos los 4 dias a la fecha limite de
habiendo trascurrido el plazo de la entrega oportuna 4 dias naturales de sancion previstos | entrega se aplicara el 20% del monto total
en Términos y condiciones (solo para el caso del IMSS) de los bienes no entregados, antes de IVA

Cuando el proveedor no de cumplimiento a la solicitud de Canje o Recoleccién de los | Fecha de notificacién para canje o
Bienes, cuando estos No cumplan con los requisitos de calidad o defectos o vicios ocultos | recoleccién + 10 dias habiles, a partir del dia
en el plazo de 10 dias habiles. 11 habil se aplicara el 20% del valor total
antes de IVA de los bienes pendientes de
Canje o Recoleccion.

En caso de que "el proveedor” no realice el canje o la recoleccion de los bienes defectuosos y/o con vicios ocultos, en los quince dias
habiles posteriores a la notificacion, el Instituto procedera a la disposicion final de los mismos de acuerdo a lo establecido por la Legislacion
Sanitaria y Ambiental. En este caso, el importe de los bienes no recolectados cuyo pago se haya efectuado, el proveedor debera reintegrar
dichas cantidades, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte del Instituto.

En el supuesto anterior, para el caso de los bienes, cuya disposicion final sea la destruccion, el proveedor cubrira el importe de la
destruccién, a més tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte del Instituto.

En ninglin caso, se debera autorizar el pago de los bienes, arrendamientos o servicios, si no se ha determinado, calculado y notificado al
proveedor las deducciones aplicadas en términos de lo dispuesto en el contrato/pedido

11. Mecanismo para responder por defectos o vicios ocultos de los bienes

El Instituto, por conducto del Responsable Sanitario, podra solicitar al proveedor, el canje de los bienes que presenten problemas de calidad
0 vicios ocultos, debiendo notificar al proveedor dentro del periodo de 3 dias habiles siguientes al momento en que se haya percatado del
vicio oculto o problema de calidad.

El proveedor debera reponer los bienes sujetos a canje, en un plazo que no excederé de diez dias naturales, contados a partir de la fecha
de su notificacion.

El proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que, por inobservancia o negligencia de su parte,
llegue a causar al Instituto y/o a terceros.

El Instituto, s6lo aceptara los lotes de los bienes repuestos por el proveedor por canje con el documento que emita el Organismo de
Certificacion o Laboratorio de Pruebas acreditado por parte de EMA, que avale el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana, Norma
Mexicana, Norma Internacional, Norma de Referencia o Especificacion Técnica aplicable.

Todos los gastos que se generen con motivo del canje, correrdn por cuenta del proveedor, previa notificacién del IMSS.

12. Garantias

Garantias de anticipos, cumplimiento, defectos o vicios ocultos de bienes y funcionamiento, que en su caso apliquen, las cuales deben
indicar, segun sea el caso:

*En caso de ser instrumental, consumible o accesorio:
e Plazo para notificar al proveedor.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 53
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Inmediatamente después de haber detectado defectos o vicios ocultos del bien adquirido.

e laexistencia de consumibles y refacciones, en su caso.

En este caso no aplica por ser bienes de consumo (instrumental, consumibles y accesorios)

¢ Plazoy condiciones de canje o devolucion del bien.

Posterior a la notificacion del defecto o vicio oculto del bien entregado, el proveedor tendra un maximo de 10 dias naturales para el
canje 0 demostracion de la buena calidad del bien en cuestion.

e  Caducidad de los bienes.

En este caso debera ser indicado la caducidad del bien en etiqueta de fabricante o carta de garantia del bien entregado.

e  Centros de servicio (domicilios y horarios) y reporte técnico.

e El proveedor debera proporcionar a la entrega de los bienes, un escrito en forma libre, en la que se indique los centros de servicio
o canje. La descripcion de la capacidad de servicio local y regional, numero de técnicos y nivel de resolucién(capacidad), su base
de localizacion, el tiempo aproximado de respuesta para reparaciones de emergencia (dentro y fuera de horario regular), indicando
el correo electrénico oficial de la empresa para la comunicacién de solicitud de reparacién

e  Periodo de garantia.

En este caso la garantia se limita al consumo propio del bien o caducidad marcada por fabricante del bien adquirido.

e Tiempos maximos de reparacién o atencion de fallas.

Posterior a la notificacion del defecto o vicio oculto del bien entregado el proveedor tendra un méximo de 10 dias naturales para la
reparacion o demostracion de la buena calidad del bien en cuestién,
Debera entregar carta de garantia de manufactura de fabricante.

13. Forma de pago

El pago se efectuard en pesos mexicanos, dentro de los 17 dias habiles posteriores a la entrega por parte del proveedor conforme al
Articulo 73 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico afectandose a la cuenta 21121113 “De mobiliario y
equipo menor no capitalizable”

La factura debera contener nimero de proveedor, nimero de contrato, nimero de alta en el almacén y opinién de cumplimiento de
Obligaciones fiscales en materia de seguridad social (IMSS), positiva y vigente al momento de realizar el tramite en el Departamento de
Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones, todos estos datos deberan ser incluidos en la impresion del Comprobante Fiscal Digital por
Internet. (CFDL.).

14. Condicién de pago

Cuando la proveeduria Institucional elabore un (CFDI) Comprobante Fiscal Digital por Internet en la versién 4.0 a favor del instituto, sin
excepcion deberd contener la siguiente informacion:

‘ Segmento Datos obligatorios
Registro Federal de Contribuyente (RFC) IMS421231145
Nombre o Razén Social Instituto Mexicano del Seguro Social
Domicilio Fiscal Avenida Paseo de la Reforma No. 476, colonia Juarez, Alcaldia Cuauhtémoc,

Cadigo Postal 06600, Ciudad de México.

Régimen fiscal Personas Morales con fines no lucrativos (clave 603)
Uso de CFDI Clave S01 “sin efectos fiscales”
a) En caso de que el proveedor presente su factura con errores 0 deficiencias, el plazo de pago se ajustara en términos del articulo

90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 54
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b) El Instituto efectuara el pago del servicio a través del esquema electrénico intrabancario que el IMSS tiene en operacién con las
instituciones bancarias. Para tal efecto debera presentar en el Departamento de Tesoreria, sito en domicilio avenida Cuauhtémoc no. 95,
colonia centro c.p. 39300, Acapulco de Juarez, Guerrero, peticidn escrita indicando: razén social, domicilio fiscal, nimero telefénico y fax,
nombre completo del apoderado legal con facultades de cobro y su firma, nimero de cuenta de cheques (nimero de clave bancaria
estandarizada), banco, sucursal y plaza, asi como, nimero de proveedor asignado por el IMSS.

c) En caso de que el proveedor solicite el abono en una cuenta contratada en un banco diferente a los antes citados (interbancario),
el IMSS realizara la instruccidn de pago en la fecha de vencimiento del contra recibo y su aplicacién se llevara a cabo al dia habil siguiente,
de acuerdo con el mecanismo establecido por CECOBAN.

d) Anexo a la solicitud de pago electronico (intrabancario e interbancario) el proveedor debera presentar original y copia de la cédula
del Registro Federal de Contribuyentes, Poder Notarial e identificacion oficial; los originales se solicitan unicamente para cotejar los datos y
les serén devueltos en el mismo acto.

e) Debera presentar las opiniones de cumplimiento del IMSS vigente y positiva. Asimismo, el Instituto aceptara del proveedor, que en
el supuesto de que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo, aplicarlas contra los adeudos que, en su caso, tuviera por concepto de
cuotas obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B, de la Ley del Seguro Social.

Los proveedores que entreguen bienes al Instituto, y que celebren contratos de cesidn de derechos de cobro, deberan notificarlo al Instituto,
con un minimo de 5 (cinco) dias naturales anteriores a la fecha de pago programada, entregando invariablemente una copia de los contras
recibos cuyo importe se cede, ademas de los documentos sustantivos de dicha cesién.

El pago de los bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que el proveedor deba efectuar por concepto de penas
convencionales por atraso.

15. Administrador del Contrato

El Administrador del Contrato, por si mismo o auxiliandose con otros servidores publicos, sera el responsable de verificar el cumplimiento de
las obligaciones contractuales o la entrega de los bienes o supervisar el célculo de deducciones y penas convencionales, entre otros.

16. Mecanismo de supervision

Se supervisara por el Administrador de contrato y el Representante Técnico el cumplimiento a las especificaciones solicitadas por el
requerimiento y el tiempo y forma de las entregas a entera satisfaccidn del &rea requirente.

17. Datos Generales y Notificaciones Oficiales de los Proveedores

Con la finalidad de establecer canales de comunicacion oficiales con los proveedores, en los contratos y/o pedidos se deberén incluir los
siguientes datos:

Nombre completo del contacto oficial.
Cargo.

Domicilio.

Teléfono (oficina y celular) y fax.
Correo electronico.

Cabe senfalar, que el contacto designado por el proveedor, no tendrd que ser necesariamente el representante legal de la empresa, sin
embargo, toda notificacion que se le haga por parte del Instituto, se considerara de caracter oficial.

Las notificaciones podran realizarse a través de los siguientes medios:

o Oficio entregado en el domicilio del proveedor.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 55
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e Via correo electronico
e |lamada telefonica

El proveedor se obliga a comunicar cualquier cambio en los datos de este contacto oficial, mediante escrito en papel membretado firmado
por su representante legal dirigido al Administrador de Contrato y/o a los Representantes de los mismos.

En caso de incumplir con la obligacién de informar los cambios en el contacto oficial, el Instituto no sera responsable por las consecuencias
que por causa de dicha omision afecte el cumplimiento del contrato del proveedor.

Se entiende como canal oficial a:

e Administradores de los Contratos o personal que se designe por el administrador.
e  Coordinador de Control de Abasto y/o Coordinador Técnico de Planeacion y/o Divisional de Planeacion de Bienes Terapéuticos y/o
Divisional de Supervisién y Control del Abasto o personal que designe para tal efecto.
Coordinador de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios 0 personal que designe para tal efecto

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 56
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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(LUGAR Y CALENDARIO DE LA ENTREGA DE LOS BIENES)
SOLUCIONES INTEGRALES WEALTHSADECV

R.F.C. STW151119RC5
FME.13235M.17
VENTASL. WEAL TH@GMATL.COM

Golucicnes. Insegrakes
WEALTH
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIOMAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIELES DE ALTO FLLOOD
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITORED DE SIGMNOS VITALES

Anexo 17 (Diecisiete)
5.1 Inciso R Lugar y calendario.

Invitacion a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta no. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

Querétarp, Querétaro. a 20 de Agosto del 2025

Instituto Mexicano Del Seguro Social

Organo de Operacidn Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Eguipamisnto

Departamento de Adguisicion de Bienes y Confratacidn de Servicios
Presente.

Partida 1 Consumibles Terapia Alto Flujo

Plazo de entrega. El plazo de entrega deberd estar condicionada de acuerdo al tipo de contratacidn. Las compras
consolidadas (pedidos) deberan contar con un plazo maximo de entrega de 10 dias naturales a partir de la fecha de
generacion del pedido. El instituto se ressrva el derecho de recepcion de los bienes fuera de fecha pactada, sin
embargo, podra hacerlo Unicamente si [a necesidad en el O0AD Estatal Guerrero aln persiste y lo justifica.

Para los equipos en comodato, se deberan entregar en un tiempo no mavor 2 los 20 dias posteriores a la emisidn
del fallo.

Horario y lugar de entrega. El horario de entrega debera ser dentro del horario que comprende de las  08:00 a
14:00 horas de lunes a viermnes con excepcidn de dias festivos. El lugar de entrega debera ser en el Almacén
Delegacional de la Coordinacion de Abastecimiento v Equipamiento Avenida de |z Cafiada Mo. S/N, Colonia Alta
Prograso, C.P. 39610, Municipio Acapulco de Judrez, Entidad Guerrero.

Para los equipos en comodato, se deberan entregar en el HGR No.1 con direccidn (Av. Ruiz Cortinez s/n Col. Alta
Prograso CP 39610), con una carta descriptiva que contenga los siguientes datos: Descripcidn de equipo, Marca,
Modelo y Nimero de serie, esto con la finalidad de poder ser identificados y resguardados por la unidad médica para
fines contractuales.

Partida 2 Consumibles de Monitoreo de Signos Vitales

ATENTAMENTE

CATALAN TENORIO
REPRESENTANTE LEGAL

Paplina 1|2
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R.F.C. SIWI5S51119RCS5

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S ADECV E

VENTAS]L. WEALTHGGMAIL.COM =

L™

Solusiones INtegrsss

WEALTH
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERMACTONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLLOO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Plazo de entrega. El plazo de entrega debera estar condicionada de acuerdo con el tipo de contratacion. Las compras
consolidadas (pedidos) deberan contar con un plazo maximo de entrega de 10 dias naturales a partir de la fecha de
generacion del pedido. El instituto se reserva el derecho de recepcion de los bienes fuera de fecha pactada, sin

embargo, podra hacerlo Gnicamente si la necesidad en el 00AD Estatal Guerrero ain persiste y lo justifica.

Horario y lugar de entrega. El horario de entrega debera ser dentro del horario gue comprende de las  08:00 a
14:00 horas de lunes a viermmes con excepcon de dias festivos. El lugar de entrega debera ser en el Almacen
Delegacional de la Coordinacidn de Abastecimiento v Equipamiento Avenida de la Cafiada No. S/N, Colonia Al
Progreso, C.P. 39610, Municipio Acapulco de Judrez, Entidad Guerrero

ATENTAMENTE

CATALAN TENORIO
REPRESENTANTE LEGAL

Pacglna 2§12
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ANEXO 2 (DOS)
(ACTA DE FALLO)
— [

8 Gobiergode | Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
H ’J INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Guerrero
’ 74 MQXICO . kG ACHIRNBE VI Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes'y Contratacién de Servicios

. ctaideFallo
_ Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internaci
IA- SO-GVR-OSDGYROO‘I -1-117-2025

- "Part;da 1 Consumlbles de Alto Flujo 'y Partida 2. Consumlbles Monltoreo de S|gnos Vltales e

Esta Acta de Fallo se formula de conformidad con lo establecido en el Articulo 49 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, asi como lo previsto en convocatoria de la Invitacién a Cuando Menos Tres Personas registrada
en registrada en la pagina electrénica de compras gubernamentales Compras MX con el Numero: IA-50-GYR-050GYR001-I-
117-2025 para la adquisicién de “Partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos
Vitales.”

N Presentacion

En la Ciudad de Acapulco, Guerrero, siendo las 09:00 horas del dia 05 de septiembre del 2025, en la Sala de juntas de la
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en Avenida Ruiz Cortines y (Avenida de la Cafada) No. S/N, Colonia
Alta Progreso, C.P. 39610, Municipio Acapulco de Judrez, Entidad Guerrero, se reunieron los servidores publicos y demas
personas cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente Acta, con objeto de llevar a cabo el Acto de fallo de ia
Convocatoria indicada al rubro.

El acto fue presidido por el L.R.C. Eduardo Rodriguez Mendoza, Jefe del Departamento de Adquisicién de Bienes y _
Contratacién de Servicios, Servidor Publico designado por la Convocante, asistido per los Servidores Publicos de las Areas”
Técnica y Contratante.

En cumplimiento al articulo 134 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y en cumplimiento a lo
previsto en los articulos 35 fraccién II, 36, 37, 39 fraccién III, inciso C, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 66, 67, 68,
69, 70, 71, 75, 76, 77, 78, 79 y 90 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, asi como los
articulos 39, 42, 43, 46, 47 y 48 de su Reglamento y otras disposiciones aplicables en la materia

A fin de dar cumplimiento a lo establecido en los articulos 40, 46 fraccién 11, 47 y 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico, y 51 del Reglamento la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se
procedio a dar a conocer el resultado de las Evaluaciones Legal, Técnica y Econdmica

La Evaluacion Legal, con fundamento en el articulo 40 de la Ley de Adquisiciones, y 39 de su Reglamento, es llevada a cabo y
signada por el (los) Servidor(es) Pablico(s) del Area Contratante, L.R.C. Eduardo Rodriguez Mendoza, Jefe del Departamento
Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, Lic, Carina Tornez Reyes, Compradora de Bienes y Servicios,
conformidad con la evaluacién Legal -Administrativa, se hace constar que se dio lectura de la misma en presencia de lo
asistentes al presente Acto de Fallo.

A continuacién, se sefala(n) el(los) Licitante(s) participante(s) quien(es) presenta (n), proposiciéon para participar en este \
procedimiento de contratacion, la cual fue evaluada Legal-administrativamente por el drea contratante, de conformidad con el
punto anterior. Primeramente, se sefalara{n) aquella(s) propuesta(s) que sean desechadas por incumplir alguno de los
criterios de evaluacién de las proposiciones(es) y adjudicacién de los contratos presentes en las bases de la convocatoria y que
estén sefialados expresamente en la mismas como causas de desechariento, posteriormente se mencionara(n) aquella{s)™
propuesta(s) donde se presuma la solvencia de la(s) misma(s) cuando no se sefiale expresamente incumplimiento alguno. %

2025
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Gob:erno de ~ Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
M : "q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Guerrero

BX‘CO HOREURY ) NDMIpe v Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

. Invitacién a Cuando MenosTres Personas Internacmnal Ab;erta o
- IA-50- GYR—DSOGYRDM 1-117-2025 ;

“Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Slgnos Vltales ]

En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, se informa
lo siguiente: No existen propuestas desechadas legalmente.

AF. |1
31

En cumplimiento al articulo 49 fraccién II de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, a
continuacion, se relacionan los licitantes cuya proposicion resulto solvente Legal-administrativa.

No. R Nombre Sk Descripcién Resultado de la Evaluacion Legal
Cumple con los aspectos Iegal-,/
Soluciones Integrales Wealth S.A, de administrativos  establecidos enﬂ
1 CM. convocatoria, por lo que se consideradfna

“Partida 1 Consumibles de | propuesta solvente legal-administrativa.
Alto Flujo y Partida 2
Consumibles Monitoreo de | Cumple con los aspectos legal-
Signos Vitales.” administrativos  establecidos en la
convocatoria, por lo que se considera una
propuesta solvente legal-administrativa.

Raquel Valdez Barragan

Evaluac:on tecn

La Evaluacién Técnica, con fundamento en el articulo 2 fraccion III del Reglamento, es llevada a cabo y signada por el (los)
Servidor(es) Pablico(s) del Area Técnica y/o Requirente, Dra. Dalia Lidyana Ferré Bello, Coordinadora Clinica de Medicina
del H.G.R. No 1, Servidor Publico designado como Representante Técnico de conformidad al FO-CON 11, mediante la revision
de la documentacién presentada por los licitantes participantes, apegandose a lo que en su calidad de drea técnica soilc1taron
en sus anexos términos y condiciones, anexo técnico y requerimiento, se hace constar que se dio lectura de la misma en=
presencia de los asistentes al presente acto de fallo.

A continuacion, se sefiala(n) el{los) Licitante(s) participante(s) quien(es) presenta (n), proposicion para participar en este
procedimiento de contratacién, la cual fue evaluada técnicamente por el Area Técnica/Area Requirente de conformidad con el
punto anterior. Primeramente, se sefalara(n) aquella(s) propuesta(s) que sean desechadas por incumplir alguno de los
criterios de evaluacién de la proposicién(es) y adjudicacién de los contratos presentes en las bases de la convocatoria y que

estén sefalados expresamente en la mismas como causas de desechamiento, posteriormente se mencionara{n) aquella(s) \
propuesta(s) donde se presuma la solvencia de la(s) misma(s) cuando no se sefiale expresamente incumplimiento alguno. \\)

PSSl Relacionidep

En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, a
continuacion, se relaciona al licitante cuya proposicion NO resulto solvente.

2025
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

.+ Gobierno de

Meéxico |

- "

-ada Estatal
Guerrero
Jefatura de Serviclos Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

; Grgano de Operacién ativa
| I\SHIUID MHI(.-\\(J DEL SEGURO SGCIAL

SLGLHIAD ¥ ATHIDAHOA

Invitacion a Cuando Menos Tres Personas lnternaclonal Ab;erta
; 1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

"Partlda 1 Consumlbles de Alto Flujoy Pamda 2 Consumibles Monitoreo de Slgnos vitales.”

Nombre Descripcién Resultado de la Evaluacién Técnica

No cumple técnicamente, ya que la propuesta del
licitante no cumplié con lo solicitado, con las
especificaciones técnicas, requeridas en el anexo técnico
y términos y condiciones plasmados en la presente
convocatoria:

No cumple para la partida: 2 y lo correspondiente a
sus subpartidas (1,2y 3, 4,5, 6,7, 8,9,10, 11, 12, 13, 14,
15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30,

47, 48, 49, 50, 51, 52, 53, 54 y 55

Para la partida 2

No se presenta pruebas fisicas de los consumibles
para su analisis, con base a lo solicitado en los términos
y condiciones de la convocatoria en numeral:

. 7 muestras y método de prueba e institucion

Partida 2 Consumibles - ) .
publica o privada que lo realizara.

Monitoreo de Signos
Vitales.”

Raquel Valdez
Barragan.
Derivado de la complejidad y configuracién de algunos
equipos médicos, se reguiere lo muestra fisica de los

accesorios y consumibles para todas las partidas.

Con base en las observaciones encontradas en la
evaluacion técnica, se concluye que la propuesta del |
licitante Raquel Valdez Barragan, no es solvente para la |
partida 2, por lo que se desecha su propuesta.

POR LO ANTERIOR SE CONSIDERA UN PROPUESTA NO
SOLVENTE TECNICAMENTE PARA LA PARTIDA 2,

De conformidad con lo establecido en el numeral 9 de
la convocatoria, primer parrafo, asi como con
fundamento en el articulo 47 y 48 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Piblico.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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. Gobiernode | % o Grgano de Operacién Administrativa Des:oncentrndﬁn::::::;
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= '.'."_Part'ida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales."

En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, a
continuacidn, se relaciona el Licitante cuya proposicion resulto solvente.

No. | = Nombre . Descripcién Resultado de la Evaluacién Técnica

Si cumple técnicamente, ya que la propuesta del
licitante, si cumplié con lo solicitado, con las
especificaciones técnicas, requeridas en el anexo técnico
“partida 1 Consumibles de | ¥ términos y condiciones plasmados en la presente

Soluciones Integrales

1 Wealth S.A. de C.V. Ak FIL.JJD y Partiu;la 2 convocatoria
Consumibles Monitoreo
de Signos Vitales.” POR LO ANTERIOR SE CONSIDERA UN PROPUESTA /
SOLVENTE TECNICAMENTE PARA LA PARTIDA 1y 3,/
Le‘

Si cumple técnicamente, ya que la propuesta del

licitante, si cumplié con lo solicitado, con las

especificaciones técnicas, requeridas en el anexo técnico

5 Raquel Valdez “Partida 1 Consumibles de | y términos y condiciones plasmados en la presente
Barragan. Alto Flujo convocatoria.

POR LO ANTERIOR SE CONSIDERA UN PROPUESTA
SOLVENTE TECNICAMENTE PARA LA PARTIDA 1.

{Evaluacionlec

Se procedié a realizar la evaluacién de las propuestas que cumplen legal -administrativamente y resultaron solventes )
técnicamente. Como resultado de lo anterior la Evaluacion Econémica, con fundamento en el articulo 49 de la Ley, es llevada g
cabo y signada por el (los) servidor{es) publico(s) del Area Contratante L.R.C. Eduardo Rodriguez Mendoza, Jefe del
Departamento Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios, Lic. Carina Tornez Reyes, Compradora de Bienes
Servicios, de conformidad al FO-CON 12, se hace constar que se dio lectura de la misma en presencia de los asistentes a
presente Acto de Fallo.

El criterio utilizado para realizar la evaluacién dela(s) proposicién(es) es el binario de acuerdo con lo establecido en los articulos
47 segundo pérrafo de la Ley y 51 de su Reglamento, asi como lo establecido en la Convocatoria.

A continuacidn, se sefala(n) el(los) licitante(s) participante(s) quien(es) presenta (n), proposicién para participar en este
procedimiento de contratacion, la cual fue evaluada econdmicamente por el drea contratante, de conformidad con el punto
anterior. Primeramente, se sefialara(n) aquella(s) propuesta(s) gue sean desechadas porque los precios ofertados no resultan \
convenientes para el Instituto, posteriormente se mencionara(n) aquella(s) propuesta(s) donde se presuma la solvencia de

la(s) misma(s) cuando no se sefiale expresamente incumplimiento alguno.

JA La Mujer

Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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.~ Gobiernode | [% Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
M Anrs i INSTITUTOY \l[\t(;\’«! D[l SEGURO SOCIAL Guerrero
exlco ¢ E JEAEERRRT Py Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
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IA-50-GYR-050GYRO001-I-117-2025

: “Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Sighos vitales.”

A continuacién, se sefiala el licitante participante quien presenta la propuesta para participar en este procedlmlento de
contratacion, la cual fue evaluada econémicamente por el Area Contratante, de conformidad con el punto anterior.

AF-05.1 | GEES

En cumplimiento al articulo 49 fraccién I de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico, a
continuacién, se relaciona al licitante cuya proposicién NO resulto solvente.

No. | Nombre del Licitante Descripcidn de la partida Resultado de la Evaluacién Econémica

“Partida 1 Consumibles de | Se desecha la propuesta del licitante participante por existir
Alto Flujo una propuesta economica mas baja. :_/

A

Raquel Valdez Barragan.

De conformidad con lo establecido en el articulo 49 fraccién V de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, se notifica la asignacién de la partida al licitante Soluciones Integrales Wealth S.A. de C.V. con domicilio calle Av,
Ignacio Zaragosa nGmero 33 colonia el carrizal, alcaldia Azcapotzalco, C.P. 76030, Queretaro, por ser la propuesta solvente més
conveniente para el estado, al cumplir con las especificaciones técnicas conforme a los criterios de evaluacion establecidos y
las condiciones legales-administrativas establecidas en la convocatoria a la Licitacion Pablica Nacional No. IA-50-GYR-
050GYR001-1-117-2025, para la adquisicion de Productos para Medicina Magistral, asi como garantizar satisfactoriamente el
cumplimiento de las obligaciones respectivas, a continuacion se relacionan las partidas asignadas:

; - s Descri. cién de Ia. Tk ¥ :
No. | . Nombre del Licitante B Resultado de la Evaluacion Econdmica
e partida ? Ris
1 Soluciones Integrales Wealth S.A. de C.V. Partida 1 Consumibles de Alto Flujo

Los bienes se otorgaran conforme a lo establecido en el requerimiento, anexo técnico y términos y condiciones proporcionados
por el drea requirente y técnica; el contrato derivado del presente procedimiento de contratacién serd cerrado, de acuerdo
con el presupuesto maximo asignado. \\
PARTIDA 1 \
Subs Clave catalogo SAT ol npuon yﬁo Camctensncaq Presentation i Cantidad 'm'rca Gt Paiside:. = Precio; Im_borte‘ \
partida /Gpo Gen|{ Esp | DIf { Var, . Uni' €ant Tipo:, Max. . e n Origen " Unitario Maxi
CANULA NASAL DE ALTO

FLUJO TAMANO MEDIANA, FISHER AND

. NUEVA
FLUJO DE HASTAGOL/MIN, HEALTHCARE|ZELANDA|*27-100-00/$144,600.00
CON ALMOHADILLAS LIMITED
LATERALES DE ESTABILIDAD

, 2025
T Ana de
5 La Mujer
Indigena
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
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1V COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01-1-117-2025
— oy
Gobierno de S Grgano de Operacién Admi iva D ada Estatal
i México | 3] nmoumonopusicuosoc A A

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

InwtaCIén a Cuando Menos Tres Personas. Internac:ona]Ahierta o
: - IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

- “Partrda 1. Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumlbles Monitoreo de Slgnos Vn:ales.

Sub Clave catalogo SAT Docer) r‘\éﬂ ot Pre_sent_acqu'r:antudad' Marca | Fabricante' Pais de Preciol
partidaiGpo|Gen| Esp. | Dif | Var ! RElLR S caae 'r'S'I_FaS Uni:Cant Tipo - Max.. i Origen. . Unitario
Y REDUCCION DE
PRESIONENROSTRO, CON
MEMBRANA PERMEABLE
PRESENTACION: CAJA CON 20
PIEZAS. NUMERO
DECATALOGO: OPT944. PARA
SuUus
CANULA NASAL DE ALTO -
FLUIO TAMANO GRANDE, %/
COLOR VERDE, RANGO DE
FLUIO DE HASTAG0L/MIN,
CON ALMOHADILLAS
LATERALES DE ESTABILIDAD FISPI;F{;!';QFD NUEVA
2 379|171|3617(000j 01 |Y REDUCCION DE|CIA| 20 {PZA 6 OPTIFLOW HEALTHCARE|ZELANDA $24,300.00{$145,800.00
PRESIONENROSTRO, CON LIMITED ’
MEMBRANA PERMEABLE
PRESENTACION: CAJA CON 20
PIEZAS. NUMERO
DECATALOGO: OPT946.PARA
SU UsO
CIRCUITO DESECHABLE DE
1.8 METROS DE LONGITUD
CON CABLE CALEFACTOR Y
SENSOR  DETEMPERATURA,
CON SUJETADOR EN FORMA FISHER AND
DE COLLARIN Y CLAVIJA DE PAYKEL NUEVA
3 |379|200|4057|000( 01 SEGURIBAD, OARAEVITAR CJA| 10 [PZA| 20 AIRVO 2 HEALTHCARE|ZELANDA $40,000.00{$800,000.00
MOVIMIENTO. INCLUYE LIMITED
CAMARA DE HUMIDIFICACION
DE AUTO LLENADO
DESECHABLE. PRESENTACION:
CAJA CON

Con fundamento en el articulo 66 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico el importe
maximo a ejercer es de $ 1,090,400.00 (Un millén noventa mil cuatrocientos pesos 00/100 M.N.), mas el Impuesto al Valor \\

Agregado (IVA).). \g

No Numero de contrato Mionig maxling Earcaniale Mogtade b Tipo de fianza
) sin IVA de la fianza | fianza indivisible P
1 050GYR001111725-001-00 $1.090,400.00 10% $109,040.00 Indivisible

La Mu;er
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

. ‘Gobierno de i

 México |

5

INSTITUTO M[\ICA\CI IIEL SEGURO SOCIAL

MLTHD T SOL

-

Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contrataciaon de Servicios

e Invntac:on a Cuando Menos Tres Personas Internacmnal Ahierta
IA—50-GYR-USOGYR001—I-1 17-2025

"Partlda 1 Consumibles de Alto FIUJO y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales.”

Nombre del Licitante

Descripcion de la
_partida

Resultado de la Evaluacién Econémica

2 | Soluciones Integrales Wealth S.A. de C.V.

Partida 2

Consumibles Monitoreo de Signos Vitales

Los bienes se otorgaran conforme a lo establecido en el requerimiento, anexo técnico y términos y condiciones proporcionados
por el drea requirente y técnica; el contrato derivado del presente procedimiento de contratacion seré cerrado, de acuerdo
con el presupuesto maximo asignado.

Subp Clave catalogo SAT

artid’, Gp!

a s ‘GeniEsp: Dn“j

0293

V]

Var ¢

01

. Descripcion y/a
caracteristicas: -

AGUIA MONOPOLAR.
DESECHABLE DE 50MM.
PRESENTACION: CAJA
CON 48 PIEZAS. NUMERO
DECATALOGO: 902-
DMGS50-TP. PARA USO EN
EQUIPO MEDICO: CLAVE:
531.333.0317.01.01ELEC
'TROMIOGRAFO DE
CUATRO CANALES
(POTENCIALES
EVOCADOS
MULTIMODALES).MARCA:
NICOLET of VIASYS
HEALTHCARE b
CAREFUSION. MODELO:
VIKING QUEST.

bt

PARTIDA 2

Presentacio
Cantid

ad Marca

il |
Uniis T'p Max.

CIA| 48 |PZA| 2 TECA

Fabricante

NATUS
MAUFACTURING
LIMITED

. Paisde

Qrigen

IRLANDA

Precio:

“Unitario

$11,424.00

]mpor_fé .
Max:

A

$22,848.00

2873

a0

01

BRAZALETE {MANGUITO)
PARA  PANI, ADULTO,
GRANDE, REUSABLE, CON
MANGUERA DOBLEDE
INSUFLACION Y
CONECTORES.PRESENTA
CION: 1 PIEZA, NUMERQO
DE CATALOGO:
2753.PARA SU USO EN EL
EQUIPO: CENTRAL DE
MONITOREO MULTIPLES
CAMAS. SEIS
CAMAS,ADULTO  CLAVE:
531.632.0554.03.01.

MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO.

1 |[PZA| 10 CORE RAY

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
COLTD

CHINA

$658.00

$6,580.00

La Mujer

Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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I m JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

. Gobiernode . [ Organo de Op ién Ad tiva Desconc da Estatal
He At i ‘ﬂ INSTITUTO MEXICANOG DL SEGURO SOCIAL Guerrero
o MGXICO i b Ll Jefatura de Servicios Administrativos

Cooerdinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamenta de Adgquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios

Invitacién a CUar_lo Menos Tres Personas Intrnacio_nal Abierta
! IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

‘-'Parﬁda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoréo.dé_Signos Vitales.”

: Presentacio i ; : A
) = ad » F 3
Descripeion y/o. n ; “. Paiside Precio Importe
) ; ; - St ad Marca Fabricante: . i SR it
. .CalTip : 2 ks Qrigen Unitario i Max, =
Uni e Max. ; ; 50

Subp Clave catalogo, SAT
[ caracteristicas
Var : : :
{MODELO:CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

BRAZALETE ADULTO,
PARA PANI (REUSABLE).
PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE

CATALOGO:80031A. PARA! Pz CgpﬁrE[g:J
7 § RE RAY CHINA 3 X
3 |379] 107 |3483| 00 00 [SU USO EN EL EQUIPO: A 1 |PzA| 30 | COl COMUNICATION $565.00 $16,850.00

MONITOR DE SIGNOS CoLTD

VITALES. /
CLAVE:531.615.0403. o

MARCA; AVANTE, /
MODELO: WAVELINE. -

CABLE PARA OXIMETRO
ADULTQ PARA MONITOR.
PRESENTACION:  PIEZA.

NUMERO DECATALOGO: CORE RAY
VCDRA. PARA SU USO EN| PZ OPTICAL
4 |379| 156 |3808| 00 01 EL EQUIPO  MEDICO:| A 1 |PZA| 1 CORE RAY COMUNICATION CHINA $1,893.00 | $1,893.00
CLAVE 531.619.0452 COLTD
MONITORTRANSOPERAT

ORIO. MARCA: MEDICA D.
MODELO: VITA CARE.
CABLE TRONCAL PARA
ELECTROCARDIOGRAFIA
PARA 3 LATIGUILLOS
GENERICOS IEC
0.9M.PRESENTACION:
PIEZA. NUMERO DE CORE RAY
CATALOGO: M1540C.| PZ OPTICAL

4 R
5 |[379| 156 [4895| 00 0t PARA SU USO EN EL| A 1 |pzA| 2 CORE RAY COMUNICATION CHINA $960.00 $1,920.00 4 3

EQUIPOMEDICO: CLAVE CoLTD
531.632.0554 CENTRAL|
DE MONITOREO PARA
MULTIPLES CAMAS.
MARCA:PHILIPS.
MODELO: MP60.

La Mujer

Pagina 8 de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

——— '-\\
. Gobierno de (S Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
i i Mé < { ‘q INSTHTUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Guerrero
St x!co E 8 V1ivean MM S 14 Jjefatura de Servicios Administrativos

Coordinacian de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicidn de Bienes y Contratacién de Servicios

Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta
: ; 1A-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

~ “Partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signb!;_\!it;f!es."_ :

P tacio!
: L ; Te5enNtacic Cantid
e ; - i
escripcioy/o Il s o Marca Fabricante
caracteristicas. 0 Ca Tip: Max. : ; Sy

?gg e Pais de Precio Impdrte
rtid ),

Origen. = Unitario o Max. -

a :bprm? Esp.i DI
1:.0 i {0

CABLE TRONCAL PARA
ELECTROCARDIOGRAFIA
PARA 5 LATIGUILLOS DE
2.7M.PRESENTACION:
PIEZA. NUMERO  DE

CATALOGO: M1668A.| ngg“_v
6 |379| 156 [4503| 00 | 01 [PARA SU USO EN EL "l 1 |PZA| 15 [CORERAY| o0 ~oo | CHINA | 52,400.00 |$36,000.00
EQUIPOMEDICO:  CLAVE O LD
531.632.0554 CENTRAL

DE MONITOREQ PARA
MULTIPLES CAMAS. 4
MARCA:PHILIPS. —
MODELO: MP&0. o

JUEGO DE 3 LATIGUILLOS
BLINDADOS PARA
ELECTROCARDIOGRAFIA
AAMI COoN
PINZA.REQUIERE CABLE
TRONCAL.

PRESENTACION: JUEGO.| - - cg;.;;:f
7 |379) 156 [4952| 00 | 01 [NUMERO DE CATALOGO: 1o 2 |comerav| ooy | CHINA | $1,428.00 | $2,856.00
M1671A. PARASU USO EN &a Tk

EL EQUIPO MEDICO:

CLAVE 531.632.0554
CENTRAL DE MONITOREO
PARAMULTIPLES CAMAS.
MARCA: PHILIPS.
MODELO: MP60.

JUEGC DE 5 LATIGUILLOS \
BLINDADOS PARA \
ELECTROCARDIOGRAFIA \\

AAMI  CON  BROCHE b \(}

DEPRESION. REQUIERE
CABLE TRONCAL. h }
PRESENTACION: JUEGQ. CORE RAY Ry
NUMERO DE| PZ OPTICAL

B |379] 156 |5058| 00 01 CATALOGO:M1E44A. A& 1 |PZA; 15 | CORE RAY COMUNICATION CHINA $2,299.00 | $34,485.00
PARA SU USO EN EL| coLTD
EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.632.0554 CENTRAL|
DEMONITOREQ PARA
MULTIPLES CAMAS.
MARCA: PHILIPS.
MODELO: MP60. <

LB 2025
Ih}éﬂ La Mujer

Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
1V COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYROD1-1-117-2025

— Y
Gob]erno de | ;_ Srgano de Operacién rativa da Estatal
M | . INSHTUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Guerrero
BXlCO ACKTAC Y DA At b Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacidn de Servicios

Inwtacnon ‘a Cuando Menos Tre Personas Internacional Abierta
IA-SD-GYR-DSDGYROM =1-117-2025

"Partlda 1 Consumlbles de Alto Flujoy Partlda 2 Consum:bles Mon:toreo de Slgnos Vltales o

i Presentacio ; ;
'S“bg _03‘"3 C?‘taln‘éo '&AI Ta F . : ar:jt‘d Marc Fabricante Predo, Imm_orte

5 i o - d rca c :
el 1Gpi i 2 ! caracteristicas 1 CaiiTip 29 ST 3 L. L i : U_nltemu i Max:

a | Di 7 e ) Max:
03 i 4 - dintiio

CABLE DE EXTENSION,
PARA LA CONEXION DE
SENSORES DE  SPO2
DRAGER/NELLCOR

CONMULTMED  PLUS Y
MULTIMED PLUS OR 3M.
PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE|PZ DRAGERWEK AG &
9 |379| 156 {6601 00 01 CATALOGO:MS17330. A 1 |PZA 1 DRAGER CO. KGAA ALEMANIA | $5,470.00 | $5,470.00
PARA USC EN EL EQUIPO
MEDRICO: MONITOR DE

SIGNOS VITALES.
CLAVE:531.619.0403. . L
MARCA: DRAGER. /)/

MODELO: INFINITY &

DELTA.

CABLE ECG MONOLEAD
CON PIN SENCILLO, 5
PUNTAS, LONGITUD 2.5
M.,
REQUIEREADAPTADOR
MS14679/M514680, PARA
SU  CONEXION  CON
MULTIMED 5/6

RAY
POD.PRESENTACION: Pz C(?:;OAL
10 |379] 156 |6700| 00 01 |PIEZA. NUMERO DE A 1 |PZA 1 CORE RAY COMUNICATION CHINA $2,003.00 $2,003.00

CATALOGO: ~ MS14560.

PARA USO EN  EL| coLTD

EQUIPOMEDICO:

MONITOR DE SIGNOS

VITALES. CLAVE: ;
531.619.0403,  MARCA:

DRAGER.

MODELO:INFINITY

DELTA.

MULTIMED PLUS, PARA LA

MONITORIZACION DE
ECG DE 3, 5 C 6 PUNTAS

(CONEXION DEPIN
SENCILLO),
TEMPERATURA Y SPOZ,
11 |379] 156 |6841] 00 01 |2.5M,  PRESENTACION: T 1 [PZA} 1 DRAGER DHAgERL:GEi:G& ALEMANIA | $14,631.00 | $14,631.00

PIEZA. NUMERO
DECATALOGO: M™MS20093.
PARA USO EN EL EQUIPO
MEDICO: MONITOR DE
SIGNOS VITALES.CLAVE:
531.619.0403.  MARCA:

, 2025

Ao de
La Mujer
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
I NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
1V COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYROD1-1-117-2025

~ ~

GObleI"ﬂO de i Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal

it M INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL Guerrero
& BXICO E) HErTI MR Jefatura de Serviclos Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

Inmtacién a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

“Partida 1 Consumlbles de Alto Flujo y Partida 2 Consumlbles Monltoreo de Slgnos Vltales

; : : Presentacio ] L
Subp Clave catalogo SAI 2 i+ Cantid ; i
a:t\cl;\ Caki00 Descripcion y/o n ot : Pajs de Precio Im_porte :
] | ceracteristicas .~ /Ca Tip ©/Origen « Unitario = Max.
=) ! ! | i i g 2 : Uni m_ o e S

ad < Marca Fabricante
o Max. S :
0 .

DRAGER. MODELO:
INFINITY DELTA.

CABLE DE PACIENTE DE
ELECTROCARDIOGRAMA
10 LATIGUILLOS.
PRESENTACION:
PIEZA.NUMERO DE
CATALOGO:  M3702C. CORE RAY
PARA SU USO EN EL|PZ OPTICAL
12 379 156 |8318| 00 | 01 |ooo o W | 1 |P2Al 15 [CORERAY| Lol Tron | CHINA | 5236000 | $35,400.00
ELECTROCARDIOGRAFOM coLTD
ULTICANAL CON
INTERPRETACION,
CLAVE:  531.168.0069,
MARCA: PHILIPS.

MODELO:M1770A.

CABLE DE ECG COMPLETO! /
(CINCO LATIGUILLOS Y 7
TRONCAL)  REUSABLE. é ‘
PRESENTACION: 1PIEZA.

NUMERO DE CATALOGO:
25B86-5. PARA SU USO EN

EL EQUIPO: CENTRAL| ?;;CTJ
13 (379 156 [8540| 00 | 01 |DEMONITCREQ o | 1 [PEAl 10 JCORERAY| o ron | CHINA | $1,805.00 | $19,050.00
MULTIPLES CAMAS. SEIS bt

CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01.

MARCA:GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO.
MODELO: CARESCAPE

8650 / CIC-PRO. :
CABLE SENSOR  SPO2

ADULTO (DEDAL)

REUSABLE.

PRESENTACION: 1 PIEZA. /

NUMERO DECATALOGO:
TS-F-D. PARA SU USO EN
EL EQUIPO: CENTRAL DE pz OPTICAL

14 [379| 156 |8581) 00 01 |MONITOREQ A 1 PZA] 10 CORE RAY COMUNICATION CHINA $1,565.00 | $15,650.00

CoLTD

CORE RAY

MULTIPLESCAMAS,  SEIS
CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01.

MARCA: GE SISTEMAS
MEDPICOSDE MEXICO.

\@
MODELO:  CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.
2025
Ano de
La Mujer
Indigena
Pagina 1l de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 70
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

GODiBI‘I‘IO de

Meéxico |

..... a Estatal

Guerrero

Jefatura de Servicios A ativos
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios

Grgano de Of
INSTITUTO MEXICANO DI SEGURD SOCIAL

SELLASIAL Y AGHIDATIIAD 3

In\ntac n a Cuando Menos Tres Personas Internacional Ahlerta
IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

15

‘i"fee'nie-ﬁ]; Dif £V

379

“Parhda 1 Consumsbles de Alto Flujo y Partlda 2 Consumlbles Monltoreo de ngnos Vitales

Clave. catalogo SAT

Presentacio

Descripcion y/o v one
caracteristi eEicatTiD
tCH.stICES iR Ca Tip

: nt. Lo

Cantid i Pais de  Importe..

sEQrigen

i o Precio
Fabricante el
; R Unitario:

Max,

CABLE TRONCAL PARA
SENSCR DE SPO2
REUSABLE.
PRESENTACICN: 1 PIEZA.
NUMERO DECATALOGO:
TS-G3. PARA SU USO EN
EL EQUIPO: CENTRAL DE Pz Cg;ﬁgi‘f
MONITOREO A 1 [PZA| 10 | CORE RAY COMUNICATION
MULTIPLESCAMAS. SEIS coLTD
CAMAS, ADULTO CLAVE:

531,632.0554.03.01.
MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOSDE MEXICO.
MODELO: CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

8623 00 01 CHINA $1,501.00 |$15,010.00

\

par

16

37

156

CABLE OF ECG PARA
PACIENTE, DE 10 PUNTAS
TIPC BANANA ( IEC).
PRESENTACION:PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:
23050025. PARA SU U?EOL + | T CC?;FIE:\E\:
EQUIPG:ELECTROCARDIO| # b
GRAFO MULTICANAL CON

INTERPRETACION.
CLAVE: 531.168.0069.
MARCA:CARDIOLINE.
MODELO: ECG200S.

9589 00 CHINA $2,699.00 | $40,485.00

iz

379

156

CABLE DE PACIENTE DE
ECG DE 3 PUNTAS.
PRESENTACION:  PIEZA
NUMERO DE
CATALOGO:414556-002.
a0 PARA SU USO EN EL ¥
EQUIPO: MONITOR DE| A
SIGNOS VITALES.
CLAVE:531.615.0403.
MARCA: GENERAL
ELECTRIC, MODELO:
B401.

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
CO LTD

/

9605 $4,990.00

00 PZA. 2 CORE RAY CHINA %$2,495.00

i8

379

156

CABLE TRONCAL PARA
ECG DE 3 DERIVACIONES,
00 CONECTOR SNAP, 1
LONGITUD 1.5] A
M.PRESENTACION:

PIEZA.  NUMERO

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
COLTD

9753| 00 PZA[ 30 | CORE RAY CHINA $1,350.00 | $40,500.00

DE

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
Im JEFATURA DE SERV|C|OS ADM|N|STRAT|VOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01-1-117-2025
- o
Gobierno de : Grgano de Operacién Ad ativa E£statal
: Moxico | Bl mmemsmemsowosoan O

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios

! Invntacmn a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta
; “IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

. "Partlda 1 Consumlbies de Alto Flujoy Partida 2 Consumibles Monitoreo de Slgnos Vitales

Presentacio ; :
: : (@ ; : ‘ e
R Clave cataiogo S41 Descrlpcién v/o n auug 3 L Pais de Precio: - Imp_orte S
ar‘tﬁd caracteristicas i Ca: Ti ad Maca AT Origen Unitario, '.Méx :
i cte C ¥ a = % AR = Y A = 5 H o
a p Gen Esp Drf Var, e o 5 ¢ Uni 2 D. X S : e E

falid o

CATALOGO: POS004.
PARA SU USO EN EL
EQUIPO:MONITOR DE
SIGNOS VITALES. CLAVE:
531.619.0403. MARCA:

AVANTE. MODELQO:
WAVELINE.
JUEGO DE 5

LATIGUILLOS, CONECTOR
SNAP, PARA CABLE
(P05160) ECG.
PRESENTACION:JUEGO. CORE RAY
NUMERO DE CATALOGO:| G 16 OPTICAL
19 |379| 156 |9779| 00 00 |oneter baracuusoen] o | ! e 30 |CORERAY | o\t intcation | CHINA $1,190,00 | $35,700.00
EL EQUIPO: MONITOR DE coLTD
SIGNOSVITALES. CLAVE: /
531.619.0403.  MARCA: //"/
AVANTE, MODELO: A
WAVELINE.

CABLE TRONCAL DE
EXTENSION, PARA|
SENSOR DE SATURACION
DE OXIGENC
(SPO2).LOMGITUD: 1.5M.
PRESENTACION: PIEZA. CORE RAY
NUMERO DE CATALOGO:| PZ OPTICAL
20 |379| 156 {9787| 00 00 PO279GEXT. PARA SU| A 1 |PZA| 30 | CORERAY COMUNICATION CHINA $2,030.00 | $60,900.00
USOEN EL  EQUIPO: COLTD
MONITOR DE SIGNOS
VITALES. CLAVE:
531.619.0403.  MARCA:
AVANTE.MODELO:
WAVELINE.

CUBIERTA DESECHABLE
PARA  SENSOR DE
TEMPERATURA SURE

I TEMP PLUS
PRESENTACION: %
CAJACON 400 CAJAS CON WELCH ALLYN
25, FIEZAS. CADA AINA. WELCH PRODUCTS
21 |379] 252 [0433| 00 00 |NUMERC DE CATALOGO:|CIA| 1 |@A| 10 MEXICO | $15,615.00 |$156,150.00
ALLYN MEDICOS S DE i i
NUMERGC DE T RL

PARTE:05031-110. PARA
SU UsSO EN EL EQUIPO:
MONITOR DE SIGNOS
VITALES (PARA
TRIAGE).CLAVE:

531.618,0403. MARCA;

999 2025
%‘a@: La ﬁuﬁer
et T Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

,"‘"\'

Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal
Guerrero

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

Gobiernode |

México |

INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOTIAL

LGN T AR SR 1A

¥

"Invitacion a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta i
IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025 2 :

. : ; Presentacio
. Descripcion y/o n

[ caracteristicas . . Ca Tip

| = : Ui Eees s

. : : nt "o

Cantid,
ad
Max.

Clave catalogo SAIL

“Gen’ Esp.: Dif- | Var |

IWELCHALLYN, MODELO:
CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXI.

“partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales."

Marcai:

Palside -

: " Importe
. Origen’ PR

Max.

Precio

bricante 3 :
i At Unitario.

JUEGO DE ELECTRODOS
REUSABLES, PINZAS PARA
EXTREMIDADES.
CONTIENE
CUATROPIEZAS:  ROJA,
AMARILLA, VERDE,
NEGRA. PRESENTACION:
JUEGO. NUMERO DE
CATALOGO:91920232.
PARA SU USO EN EL
EQUIPO MEDICO: CLAVE:
531.168.0069ELECTRCCA
RDIOGRAFO MULTICANAL
CON  INTERPRETACION.
MARCA: GE. MODELO:
MAC 1200ST.

G

22 |379| 304 |4615| 00 01 15 CORE RAY

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
coLtD

CHINA | $2,430.00

$36,450.00

ELECTRODO
AUTOADHERIBLE
DESHECHABLE PARA
MONITOREQ DE ECG CON
BROCHE ¥
PASTACONDUCTIVA.
TAMANO  PEDIATRICO
DIAMETRO DE 4.4 CM.
PRESENTACION:  BOLSA
CON  100ELECTRODOS.
PARA SU USO EN EL
EQUIPO: MONITOR DE
SIGNOS VITALES,
CLAVE:531.619.0403.
MARCA: VARIOS.
MODELO: VARIOS.
MARCAS COMPATIBLES:
GENERALELECTRIC,
PHILIPS, MINDRAY.

CARDINAL

579 HEATLH

304 171704 00 01 100 |PZA| 140

CARDINAL HEALTH

LLC. U.s.A

$825.00 |$115,500.00

GEL CONDUCTOR PARA
ECG  PRESENTACION:
GALON. NUMERO  DE
CATALOGO: 63030173
PARASU USO EN EL
00 equieo: !
ELECTROCARDIOGRAFC
MULTICANAL CoN
INTERPRETACION.

CLAVE:531.168.0069.

ULTRA
GRAFIC

24 |379| 396 |0257} 00

AKUASUL S5.A. DE

XICO
CV. MEXIC!

4$556.00 $8,340.00

€N 2025
1 5 La Mujer

Indigena

Pdgina 14 de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
1V COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYROD1-1-117-2025

. Y
Gobiernode | (S Grgano de op dministrativa D rada Estatal
M Avre i INSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURD 50CIAL Guerrero
eXICO | LDLG o st o Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

Inwtac:on a Cuando Menos Tres Personas Internacaonal Ah|erta
IA-50-GYR-050GYR001- -1-117-2025

_ “Partida 1 Consumibles de Alto FIUJO y Partida 2 Consumlbies Monltnreo de Signos Vitales.”

Sibp - Clave catalogo SAT - el - : :

! § Ve Cataingo o ! Descripcion. /o n _ar:j. e e . Paiside Pre_cio ; _I_rnpor{e'_

attidy | Biicanp T‘f sl i (Origen. . Unitario (f Max:
; : Max. : . i

i e : ]
vGen | Esp { Dif i Var ¢

MARCA:  CARDIOLINE.
MODELO: ECG200S.
LINEA DE MUESTREQ
PARA  CAPNOGRAFIA,
ADULTO. LONGITUD: 2.5
M. PRESENTACICN:
CAJACON 25  PIEZAS.
NUMERG DE CATALOGO: caLTER | SALTER LABS DE
25 (379 445 |0431| 00 | O1 [9200-10-10533. PARA SU|CIA| 25 [PZA| 10 ipps | MEXICOSA.DE | MEXICO | $16,000.00 |$160,000.00
USO EN EQUIPOMEDICO: cv.
CLAVE 531.615.0403
MONITOR DE SIGNOS,
VITALES. MARCA:
MINDRAY.
MODELO:PASSPORT V. l —
KIT DE DOMO Y /
MANGUERAS CON LLAVE - N\

DE 3 VIAS, DESECHABLE, A//l
NO INCLUYE
CATETER.PRESENTACION
: CAJA/ 10 PZAS. NUMERO

26 [379 561 |1452| 00 | 01 |DE cATALOGO: 7480433.|cal 10 |Pza| 1 | DRAGER Dmggpf“;:::ﬁ& ALEMANIA | $12,726.00 | $12,726.00
PARA USOC EN ELEQUIPO

MEDICO: MONITOR DE
SIGNQS VITALES. CLAVE:
531.619.0403.  MARCA:
DRAGER.MODELO:
INFINITY DELTA.
MANGUITO DESECHABLE,
NO ESTERIL, NEONATAL/
LACTANTE (TAMARO 1),
PARA
PRESIONSANGUINEA NO
INVASIVA.  CONTORNO
DEL MIEMBRC DE 3.1 A
5.7 CM. ANCHO DE LA
BOLSADE INFLADO 2.2 CORE RAY
CM. CON UN SOLO TUBO, | PZ OPTICAL
27 |379) 603 |0264) 00 | 01 | oo S el A | L [PZA| 13 CORERAY] o oy | CHINA $360.00 | $4,680.00
BAYONETA COMPATIBLE coLTD \

CONLA MANGUERA.
PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:
M1B66A. PARA SU USO
ENEL EQUIPO MEDICC:
CLAVE
531.632.0554.03.01
CENTRAL DE MONITOREQ

2025

Afa de
La Mujer
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 74
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



[ N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
lm JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
HIVEBDAD | COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01--117-2023
—— -
Gobi de | 9 Grgano de Op A ativa Estatal
México | (5] mmmmmapm s “ T

Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiente
Departamento de Adquisician de Bienes y Contratacién de Servicios

Irwitaclon a Cuando Menos res Personas Internacmnal Ablerta :
 IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025 .

"Pamda 1 Consumlbles de Alto FIu;o y Partida 2 Consumlbles Monitoreo de Slgnos Vitales.”

: £ Presentacio R
Subp Clave catalogo SAL Cantid

artid.

SCripcion. y, | Pais de Precio. Im. orte.
D ‘”"C‘,‘"“ ) : ad . Marca: . Fabricante N oy ST ) p. T
LGP el coracleristicas. = P s e : Qrigen’ - Unitario® & Max.

a | s Gen Esp . Dif. \ Var ) U (Maxiii L ; ;
o il i ; i ;

[PARA MULTIPLESCAMAS.

MARCA: PHILIPS,
MODELO: INTELLIVUE
MP40/50.

MANGUITO PARA

PRESION NO INVASIVA
REUSABLE ADULTO 27 A

35 CM.
PRESENTACION:PIEZA. CORE RAY
NUMERO DE CATALOGO:|PZ OPFTICAL
28 (379| 603 [0603| 00 01 M1574A. PARA SU USO EN| A 1 |PZA| 15 | CORE RAY COMUNICATION CHINA $564.00 $8,460.00
EL EQUIPC  MEDICO: COLTD

CLAVES31.619.0403
MONITOR DE SIGNOS

VITALES. MARCA: "
PHILIPS. MODELO: MP60. /ﬁ/
MANGUITO PARA. P ™

PRESION NO INVASIVA
REUSABLE LACTANTE 10
A 15 ™.
PRESENTACION:PIEZA. CORE RAY
NUMERO DE CATALOGO:|PZ OPTICAL
29 |379| 603 |0637| 00 | 01 T 1A PARA SIS e | A 1 |PZA} 2 [CORERAY| o ooy | CHINA $570.00 | $1,140.00
EL EQUIPO  MEDICO: CO LTD
CLAVE531.619.0403
MONITOR DE SIGNOS
VITALES. MARCA:
PHILIPS. MODELO: MP60.
MANGUERA DE
CONEXION PARA
MANGUITO
REUTILIZABLE DE
PRESION ~ SANGUINEA
NOINVASIVA. NEONATAL, / )
LONGITUD DE:  2.4M, ’
PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DECATALOGO: CORE RAY
2870298. PARA SU USO|PZ OPTICAL

1 RE RAY CHINA
EN EL EQUIPO MeDICO:| A | 1 [P2 @ COMUNICATION F225200 || Feeoal)

CLAVE COLTD
531.632,0554.03,01CENT

RAL DE MONITOREO
PARA MULTIPLES CAMAS.

k]

30 (375 604 |0800| 00 01

MARCA: DRAGER.
MODELO:
INFINITYCENTRAL

STATION /  INFINITY
KAPPA. DELTA SERIES.

R399 2025
jﬁ S La Mu;er
! \ ] Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

NUMERO DE CONTRATO:

050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

S e

da Estatal
Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacian de Servicios

<. Gobiernode Grgano de Operacién ativa Descor
a3

S
i [ o NSTITUTD MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL
*México | -.Q) T CAND DL GO S

Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta
IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

“Partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales.”

" Presentacio

Subp Clave catelogo SAL

Cantid :
: : Precio

artid |

Descripcion /o, .

s

7

< ad

Marca

Fabricante

Unitario

Importe

Max.

o D'Gen'Esp; DIf V. car.dcte_l.*tst\cas= ) ' Max
Lo 1 | : : ntiio
MANGUERA PARA  PANT
ADULTO DE 1 VIA, CON
LONGITUD DE 275
METRQOS.
PRESENTACION:PIEZA,
oo |NUMERG DE CATALOGO:
P990020. PARA SU USO| A 1
EN EL EQUIPO: MONITOR
DE SIGNOSVITALES.
CLAVE: 531.619.0403.
MARCA: AVANTE.
MODELO: WAVELINE,
PAPEL ROLLO 50 MM X 30
M. PRESENTACION:
ROLLO. NUMERO  DE
CATALOGO: A-072,
PARASU USO EN EL
EQUIFO: CLAVE 531 327
0018
ELECTROCARDIOGRAFO
MONOCANAL.
MARCA:NIHON KOHDEN.
MODELO: ECG-5101.
PAPEL PARA]
ELECTROCARDIOGRAMA
PLEGABLE EN Z
PRESENTACION:  PIEZA,
NUMERO DECATALOGO:

66010040. PARA SU USO
CONTROLE
EN EL EQUIPO: CLAVE 531( PZ AKUASUL S.A. DE
Zod Q i 1 |PZA| 20 S &y MEXICO $250.00 $5,000.00
GRAFICOS g
0032ELECTROCARDIOGR 7
AFO  MULTICANAL (3

CANALES 12
DERIVACIONES). MARCA:
ET MEDICALDEVICES.
MODELO: CARDIETTE.
PAPEL TERMICO PARA
REGISTRO DE  ECG.
DIMENSIONES: 108 MM X
23 M.
PRESENTACION:ROLLO.
NUMERO DE CATALOGO:
9402-023. PARA SU USO!
EN EL EQUIPO MEDICO:
CLAVE:531.168.0069
ELECTROCARDIOGRAFO
MULTICANAL CON

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
coLTD

31 |379| 604 |1410| 00 PZA| 30 | CORE RAY CHINA $1,400.00 | $42,000.00

&4~

$60.00

CONTROLE
20 s
GRAFICOS

AKUASUL S.A. DE
CVv.

32 |379| 681 |0707| 00 01 RLL| 1 [REL MEXICO $1,200.00

33 |379| 681 |1325{ 00 01

CONTROLE
20 S
GRAFICOS

AKUASUL 5.A. DE

34
cv.

379| 681 1952 oo | o1 RLL MEXICO $79.00 | $1,580.00

Ao de e
La Mujer &
Indigena

A 2025

Pagina 17 de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

-~

ada Estatal

. Gobiernode | Grgano de Operacién

Mexico |

INSTITUTO MEXICANO Dll SEGURO S0OCIA

FELEHIGT B SOLITAAL 20F 4

ativa D
Guerrero

Jefatura de Servicios Administratives

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

IA-50- GYR-OSOGYRO{H -I-117- 2025

“Partsda 1 Consumlbles de Alto Flujo Y Partlda 2 Consumkbles Monltoreo de Slgnos vitales.”

Presentacid
- Cantid
Descripcion y/o n

[ caracteristicas Ean e e
Valle il e .nf' ;P'-Ma» -

Subp
artid

Clave catalogo SAT

o | P Gen Esp | Dif |

INTERPRETACION.
MARCA:MARQUETTE.
MODELO: MAC PC.

Importe
- Max.

" Precio
- Unitario

; Pais.de

Fa_bncante Oritren

PAPEL TERMICO PARA
REGISTRO DE
ELECTROCARDIOGRAMA,
ANCHO: 12
PULGADAS..NUM.CAT.
CG-2352, MARCA:
MEDICORE.  ACCESORIO
PARA EQUIPO:
ELECTROCARDIOGRAFOM
ULTICANAL CON
INTERPRETACION.
CLAVE:  531.168.0069.
PRESENTACION:  CAJA
CON 10ROLLOS.
MODELO; MEDITRACE

CONTROLE
20 S
GRAFICOS

35 [379| 681 [1986 01 CA RLL

AKUASUL S.A. DE

MEXICO $1,960.00 [ $3%,200.00

4

C.V.

[PAPEL  TERMOSENSIBLE
PARA
ELECTROCARDIOGRAFQ
210 MM X 20 MTS.
PRESENTACION:ROLLO.
NUMERO DE CATALOGO:
C008.106V120. PARA SU
UsSO EN EL EQUIPO
MEDICO:CLAVE
531.329.0032
ELECTROCARDIOGRAFO
MULTICANAL (3 CANALES
12
DERIVACIONES).MARCA:
BTL. MODELO: BTLOSLC.

CONTROLE
20 S
GRAFICOS

36 |379( 681 |2190| 00 01 RLL

AKUASUL S.A. DE

MEXICO $210.00 $4,200.00

C.V.

PAPEL DE IMPRESION
TERMICA PARA  ECG,
PLEGADO EN " 7".216 X
279 MM,  PAQUETE
CON180 HOJAS
PRESENTACION:  CAJA
CON 10  PAQUETES.
NUMERO DE CATALOGO:
66010053. PARASU USO
EN EL EQUIPO:
ELECTROCARDIOGRAFO
MULTICANAL CON
INTERPRETACION.

CLAVE:531.168.0069.

CONTROLE
20 S
GRAFICOS

37 |379| 681 |2943 00 10

48

AKUASUL S.A. DE

MEXICO | $6,700.00 |$134,000.00

CV.

2025

Ano de
La Mujer
Indigena

Pagina18de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
I m JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025
o~ =,
Gobiernode | s Grgano de Operacién Admir D Estatal
México | et oo N0 SGEIAL Tt i i RtiniShed e

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

_Invitacién a Cuando Menos Tres Persunas Internacional Abierta
IA-50- GYR-DSOGYRD(H -1-117-2025

“Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Slgnos Vitales.”

Presentacuo
S ataloc Mo .~ Canti 2 3
:,ut_}p Clave catalogo SAL Descripcion /o e . d T pacie Premo
atidy - e s teristi ' T gl arce Fatrcanters Origen . Unitario
! i caracter(sticas a I . 4
a1 PTiGen i Fsp i Dif | e i Unit m: ;p ~Max. : : :

[MARCA:  CARDIOLINE.
MODELO: ECG200S.

Importe
Max.

PASTA CONDUCTORA
TEN20. PRESENTACION:
TARRQ 8 OZ. NUMERO DE
CATALOGO:016-703700,

PARA SU USO EN EL|TA TA ULTRA | AKUASUL S.A. DE
38 (379| 683 |0101| 00 01 EQUIPO: CLAVE 531 333| R al R 5 GRAFIC cv. MEXICO $504.00
0317 ELECTROMIOGRAFO
DECUATRO CANALES.
MARCA: NICOLET.
MODELO: VIKINGQUEST,

$2,520.00

PERILLAS PRECORDIALES
ADULTQO.
PRESENTACION:  BOLSA
DE UN SET DE 6. NUMERQ
DECATALOGO: NAG/E173. CORE RAY
PARA SU USO EN EL|BS OPTICAL
39 |37 684 10019 00 | O o/ on. cuavE 531 168| A | 20 |CORERAY| ~vinicaTion | CHINA #230,00
0069ELECTROCARDIOGR COLTD
AFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION.
MARCA:  COMBIOMED.
MODELO:CARDIOCID BS.

> &

|74

$18,600.00

PERILLAS PRECORDIALES
PEDIATRICAS.

PRESENTACION: BOLSA
DE UN SET DE 6. NUMERO

DECATALOGO: NAC/EL74. CORE RAY
PARA SU USO EN EL(BS BS QOPTICAL
40 |379] 684 (0027| 00 01 EQUIPO: CLAVE 531 168| A 1 A 20 | CORE RAY COMUNICATION CHINA $935.00
0069ELECTROCARDIOGR CcOoLTD
AFO MULTICANAL CON
INTERPRETACION.

MARCA: COMBIOMED.
MODELO:CARDIOCID BS,

$18,700.00

ROLLO DE PAPEL
TERMICO

PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:

NUMERO DE
CONTROLE
a1 |a79| 781 |ozse| oo 00 PARTE:620155. PARA SU|PZ 1 lpza 5 s AKUASUL S.A. DE MEXICO $135.00
USO EN EL EQUIPO: A cv.
MONITOR DE SIGNOS GEARLOD
VITALES (PARA
TRIAGE).CLAVE:

531.619.0403. MARCA:
WELCHALLYN. MODELO:

$675.00

2025

Ao de
La Mujer
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 78




L

\)

IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

- Gobiernode |

Meéxico |

INSTITUTO MENICAND DEL SEGURD SOCIAL

GLRGLD Y SOUDANDAS A0E ML

§<,

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

Grgano de Operacién

ik

ada Estatal
Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internacmrial--Abiert
IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

Subp.
artid

"Partlda 1 Consum|bles de Alto Flujo y Partida 2 Consumlbles Monitoreo de Signos Vitales.”

Clave catalogo SAL

|CONNEX CSM VSM 6000

- Descripcion y/o
caracteristicas:

SPOT LXI,

Presentacm

: Um_-

{‘a_. Tip: :

O,

Cantid,

_ Palside
“Origen:.

Pre::in

| 'Img.)orte
Unitario

Max.

42 (379

808

2008

Q0

01

- (04023

SENSOR DE
TEMPERATURA ADULTO.
PRESENTACION: CAJA 1
PIEZA.  NUMERO  DE
CATALOGO:5204644,

PARA SU USO EN EL
EQUIPO: CLAVE 531 619
MONITOR DE
SIGNOSVITALES. MARCA:
DRAGER. MODELO:
INFINITY VISTA XL.

CIA

PZA

DRAGER

DRAGERWEK AG &

CO. KGAA ALEMANIA

$5,800.00

$5,800.00

43 379

808

3436

00

01

SENSOR DE SPO2 TIPO
CLIP DE TECNOLOGIA
DRAGER, PARA EL DEDO,
PEDIATRICO/ADULTO.RE
USABLE. PARA SU USO EN
PACIENTES CON PESO
MAYOR A 30 KG.
PRESENTACION:PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO:
MS13235. PARA SU USO
EN EQUIPO MEDICO:
CLAVE:531.632.0554.03.0
1 CENTRAL CE
MONITOREQ PARA
MULTIPLES CAMAS,
MARCA:
DRAGER.MODELO:
INFINITY CENTRAL.
STATION /  INFINITY
KAPPA. DELTA SERIES.

PZA

DRAGER

DRAGERWEK AG &

ALEMANIA
CO. KGAA

$6,312.00

=

$6,312.00

SENSOR DE OXIMETRIA

ADULTO
LONG.

REUSABLE.

3

379

808

3964

00

01

PRESENTACION:

M.
PIEZA.

NUMERO DECATALOGO:
M1191BL. PARA SU USO
EN EL EQUIPO MEDICO:

CLAVE

531.619.0403

MONITORDE
VITALES.

SIGNOS
MARCA:

PZA

CORE RAY

CORE RAY
OPTICAL

COMUNICATION CHINA

$1,728.00

$25,920.00

CcOLTD

PHILIPS. MODELO: MPGO0.

SENSOR DE OXIMETRIA
DESESCHABLE
oL NEONATAL.  PACIENTES £

MENORES A 3 KG.

379| BOB |4038| 00 24 |pZAl 2 CORE RAY

CORE RAY
OPTICAL

COMUNICATION GHINA

$8,160.00 [ $16,320.00

CO LTD

La Mujer
Indigena

Pagina20de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

. Gobierno de }

Meéxico |

~

Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
Guerrero

Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

INSTITUTO MEXICAND ﬂll SEGURD SOCIAL

SURA RIS D ¥ 1 TREE S0 14

Gl

Invitacmn a Cuando Menos Tres Personas Internacmnal Abierta
 IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

Presentacio
o Cal 1tfd

i adi
3 Tlp. ‘Max. -
2o

Subp’

Clave catalogo SAI
artid, :

Descripcion y/o i D

i S Marca
caracteristicas =

Var |

plii e
! en | Es fiol
ai % !Gﬂn E':p_‘ |

REQUIERECABLE
INTERFAZ.
PRESENTACION:  CAJA
CON 24 PIEZAS, NUMERO
DE CATALOGO:
OXIMAXMAX-N, PARA SU
USO EN EL EQUIPO
MEDICO: CLAVE
531.632.0554 CENTRAL
DEMONITOREO ~ PARA
MULTIPLES CAMAS.
MARCA: PHILIPS.
MODELO: MP60.

"Partu:la 1 Ccnsumlbles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Slgnos Vitales.”

Imporﬁe
Max:

Precio:
CUnitarion

Pais, de

Fabricante. g
i : 0 Origen

SENSOR DE
TEMPERATURA  PARA
PIEL, ADULTO REUSABLE.
PRESENTACION: 1 PIEZA.
MUMERODE CATALOGO:
N1024254. PARA SU USO
EN EL EQUIPO: CENTRAL
DE MONITOREQ 1
MULTIPLESCAMAS. SEIS
CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554,03.01.
MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOSDE ~ MEXICO.
MODELO:  CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

46 (379| 808 |6777| 00 01 PZA| 10 | CORE RAY

£

$17,210.00

CORE RAY
OPTICAL
COMUNICATION
CoLTD

CHINA | $1,721.00

TRANSDUCTOR
PRESION INVASIVA
DESECHABLE CON
CONECTOR TIPO RI-45,
(KIT DEMONITOREOQ
HEMODINAMICQ).
PRESENTACION: KIT.
NUMERCQ DE CATALOGO:
MX3505T. PARASU USO
EN EL EQUIPO: CENTRAL
DE MONITOREO
MULTIPLES CAMAS. SEIS
CAMAS, ADULTOCLAVE:
531.632.0554.03.01,
MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO.
MODELO:CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

DE

47 [379| 89

=4

0489 00 01 10 MEDEX

SMITHS MEDICAL
ASD, INC ush $1,224.00 | $12,240.00

TRAMPA DE AGUA D-
FEND PRO +, REUSABLE,

48 (379 892 |0454| 00 01 PZA| 5 GE

GE HEALTHCARE

FINLAND OY FINLANDIA

$4,093.00 | $20,465.00

2025
Fodo

La Mujer
Indigena

i
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
lm JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
HIVEBDAD | COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01--117-2025
o~ Y
0 Goblerno de LS ’ Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal
MeXlCO f‘)q ]'I\"P‘TE"E’&E"EIO“O DL SEGUROSOCIAL Jefatura de Servicios Aﬁmlnl:::rtll-:;:

Coordinacion de Abaslecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicias

~ Invitaci naCuando enos res | ersonas nternacmnalAb: rta
. IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

. "Partlda 1 Consumlbles de Alto Flujo y Partida 2 Consum:bles Monltereo de Slgnos Vltales

: Presnntamo 2 |
Clave catalo AL £ Cantid . ;
NG atal.c\go 2 Descripcion.y/o. = Niie ; Pais.de . Precio Importe:

: Mar - Fabricante: ‘ ¢ ol :
1 caracteristicas iica i SE ca_ i | Croeni Uniterlonll il Mar

| Es .‘-D‘fiv : o] r11><
p:tgari ! __._..!'Ilnt

ADULTO.
PRESENTACION: CAIA
CON 10PIEZAS. NUMERO
DE CATALOGO:
M1200227. PARA SU USO
EN EL EQUIPO: CENTRAL
DEMONITOREO
MULTIPLES CAMAS. SEIS
CAMAS, ADULTO CLAVE:
531.632.0554.03.01.
MARCA;GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO.
MODELO: CARESCAPE
B650 / CIC-PRO.

BRAZALETE PARA PANI = /
PEDIATRICC MEDIDA: 15- = ~

21 CM DE 1 O 2 VIAS

(TECNOLOGIAFLEXIPORT /
) REUTILIZABLE, CIERRE
TIPO VELCRO, LIBRE DE

LATEX, SIN
CAMARA.PRESENTACION:
PIEZA. NUMERO DE
Pz CHECKATE | COMERCIALIZADO
49 {526| 070 (0843| 00 00 |CATALOGO: NUMERO DE A 1 [PZA 5 K RA KELLY, 5.A. DE CHINA $186.00 $930.00

PARTE: REUSE-09. PARA
SU USOEN EL EQUIPO:
MONITOR DE SIGNOS
VITALES (PARA TRIAGE).
CLAVE:
531.619.0403.MARCA:
WELCH ALLYN. MODELO:
CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXL

BRAZALETE PARA PANI
ADULTO MEDIDA: 25-34
CM DE 1 O 2 VIAS
(TECNOLOGIA
FLEXIPORT)REUTILIZABL
E, CIERRE TIPO VELCRO,
LIBRE DE LATEX, SIN| . cHecraTE | COMERCIALIZADO
50 |526| 070 [0868| 00 | 00 |CAMARA. 1 |pzal 20 RA KELLY, S.A. DE| CHINA $160.00 | $3,200.00 \\
PRESENTACION:PIEZA. cv. -
NUMERO DE CATALOGO:
NUMERO DE  PARTE:
REUSE-11. PARA SU USO
EN EL EQUIPO:MONITOR
DE SIGNOS  VITALES
(PARA TRIAGE). CLAVE:

C.v.

2025

Aha de
La Mujer
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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lm JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
HVEID | cOORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No 1A-50-GYR-S0GYROOT-H17-2025
— o~
- Gobiernode | Grgano de Operacitn Administrativa Desconcentrada Estatal
MeXlCO ‘ '\5[!"“:9"“5’\‘1‘?“:‘\? ietalat b Jefatura de Servicios Aﬂrninli;::::n:

Coordinacidn de Abastecimienta y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios

Invitacién a Cuando Menos Tres Péonas'lnterna”cional Abierta
. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

“Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumlbles Monitoreo de Signos Vitales

: Presentacio
Subp - Clave catalogo SAI RACO Cantid

artid i b 2?::5;’322;: C"A i adi - Marca) i Fabricante F;'f:: UPI::;:O-
a :Gp‘GenfEsp!Di_ff Var";» et ..Uni_-ﬂ.‘: P Max: Tl g ol o :
531.619.0403.  MARCA:
WELCHALLYN. MODELO:
CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXL.

Impnrte

CABLE TRONCAL PARA
SPO2, DE 3 METROS DE
LONGITUD, CON
TECNOLOGIA
NELLCOR.PRESENTACION
: PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: NUMERD DE| Cg:ﬁm
51 |526( 080 |2664| 00 | 00 |PARTE: DOC-10. PARA SU 1 |pza| 20 |cORE RAY CHINA | $1,314.00
A COMUNICATION
USC  ENEL  EQUIPO: g
MONITOR DE  SIGNOS
VITALES (PARA TRIAGE).
CLAVE:  531.619.0403.
MARCAIWELCH  ALLYN.
MODELO: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXI.

$26,280.00

Y

CONECTOR TIPO
FLEXIPORT SENCILLO DE
MANGUERA A BRAZALETE
CON  SISTEMA  DE
CONEXIONA ~ PRESION.
PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO: WELCH ALLYN
NUMERO DE PARTE: 1-|PZ WELCH PRODUCTS
52 |526| 117 |0210] 00 | 0O MO, PARASU USO EN EL| A | ¥ |PZA] S auvn | MEpicosspe | MEXICO | $200.00
EQUIPO: MONITOR DE R.L.
SIGNOS VITALES (PARA
TRIAGE).
CLAVE:531.619.0403.
MARCA: WELCH ALLYN.
MODELO: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXL

$1,000.00

MANGUERA PARA PANI
PARA PACIENTE
ADULTO/PEDIATICO/OBE
SO, DE 2 VIAS, DE 3 M.
DELONGITUD.
PRESENTACION:  PIEZA.| R W::ggf;\sm
53 [526| 518 |0678| 00 | 00 |NUMERO DE CATALOGO: 1 |pzal 20 MEXICO | $3,250.00
NUMERO DE  PARTE-: A ALLYN MEDIEOLSSDE
4500-31,PARA SU USO EN &
EL EQUIPO: MONITOR DE
SIGNOS VITALES (PARA
TRIAGE).
CLAVE:531.619.0403.

$65,000.00

lndigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.

Pagina 82




A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
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@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l NlSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

Brgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal

INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURE SOCIAL Guerrero
SLGLRMA 1 SOLPABIDAD SHCIAL Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicidn de Bienes y Contratacidn de Servicios

Gobierno de

México |

o’

Inv&taclon a cuando Menos Tres PEI’SOI'\BS Internauunal Abierta
- 1IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025

s “Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2. Consumsbles Monitoreo de Signos. vitales.”

Clave catalogo SAI S | eehtadd C ntid i ;i ¥ :
Descripcion v/o n : : Pais.de ' - Precio: Importe
e cteristicas Ca qu ad Ma.rc.a Fabiicante QOrigen Unitario, Max.
Gﬂn Esp Dif | Var'i-- (-".ara_ s 2 ‘Max S Pt ot o ER b
MARCA: WELCH ALLYN.
MODELO: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXI.
SENSOR PARA SPO2 TIPO
DEDAL REUTILIZABLE
PARA PACIENTE ADULTO,

> 40 KG,DURASENSOR,

con TENCOLOGIA
NELLCOR. OXIMAX,
PRESENTACION:  PIEZA, CORE RAY
NUMERO DECATALOGO: | PZ OPTICAL
54 |s26| 766 [16e3) 00 | oo [Liues PE OS] 1 pzal 20 |coremay| MO | cHna | s2,305.00 |$47,900.00
100A. PARA SU USO EN EL coLTD
EQUIFO: MONITOR DE L

SIGNOSVITALES  (PARA i *»
TRIAGE). CLAVE:
531.619.0403. MARCA:
WELCH ALLYN. MODELO:

CONNEXCSM.

SENSOR PARA SPO2 TIPO

MULTISITIO

REUTILIZABLE PARA

PACIENTE

ADULTO/NEONATAL, %
<3KG 0 >40 KG,

OXIBAND, CON

TECNOLOGIA  NELLCOR
OXIMAX. PRESENTACION:

CAJA CON UNSENSOR
55 |526| 766 |1691| 00 00 CON 50 BANDAS, [CIA| 1 |CIA 10 NELLCOR COVIDIEN U.S.A. $8,075.00 $80,750.00
NUMERO DE CATALOGO:
NUMERO DE PARTE: OXI- -
A/N. PARA SU USOEN EL \

EQUIPO: MONITOR DE
SIGNOS VITALES (PARA
TRIAGE). CLAVE:
531.619.0903.MARCA:
WELCH ALLYN. MODELO:
CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXI.

Con fundamento en el articulo 66 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Ptblico el import
maximo a ejercer es de $ 1,516,021.00 (Un millén quinientos dieciséis mil veintian pesos 00/100 M.N.), mé&s el Impuesto al Valo
Agregado (IVA).).

2025

! § La Mujel'
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 83
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.




N INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
JEFATURA DE SERV|C|OS ADM|N|STRAT|VOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
INlSS COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01-1-117-2025

— -,

e Gohlerno de ' Grgano de Operacién Admini tiva Desconc da Estatal
M ! “Jg I?\ST"UTU MEXICANO I'."J. SEGURO SOCIAL Guerrero
GXICO MR A Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios

Inv:tacian a Cuando Menos Tres Personas Internamonal Abierta
. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

"Partlda 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles: Monitoreo de Signos Vltales

N N d m— Monto méaximo Porcentaje Monto de la Tipo de fianza
> T A sin IVA de la fianza | fianza indivisible a
2 050GYR0O01111725-002-00 $1.516,021.00 10% $151,602.10 Indivisible

[AA-1. IR eaae

De conformidad con el articulo 49 segundo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico
se informa lo siguiente: No existen partidas desiertas.

Sendlamiento

En el uso de la voz los Licenciados Manuel Gonzéilez Martinez y Marisol Diaz Lorenzano, representantes del Organo
Interno de Control en el IMSS, adscritos a la Oficina Regional nimero 8 en Guerrero, hace constar lo siguiente:

“Con fundamento en el articulo 87 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, que dispone que la
Secretarfa Anticorrupcién y Buen Gobierno, podrd verificar en cualquier tiempo, que las adquisiciones, arrendamientos y servicios /s}_(e/
realicen conforme a lo establecido en la Ley de la materia y demds disposiciones aplicables, en correlacién con el articulo 83, pgrrafo
quinto del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social. /;j

En este acto, una vez que se dio lectura a la presente acta, sefialo que corresponde a las dreas requirente y técnica, en términos de los
articulos 49 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico y, 2 de su Reglamento, en correlacién con el
numeral 5.3.8, inciso a), de las Polfticas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social, verificar que los bienes o servicios que se evaluaron cumplen con la Convocatoria y sus anexos; con las
precisiones de la fjunta de aclaraciones y si las proposiciones que se presentaron cumplen con lo anterior, asi como la debida evaluacién

¥ que se cuente con el debido sustento en los desechamientos, que en su caso, se hayan determinado. Asimismo, sefialo que e!
responsabilidad del drea contratante y/o técnica, la evaluacién que se realizé para la emision del presente Acto de Fallo de confarm.'a'ad
con el articulo 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en concordancia con los numeralés
4.2.2.1.15, 4.2.2.1.16 y 4.2.2.1.17 del Acuerdo por el que se expide el Manual Administrativo de Aplicacién General en Materia de
Adgquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

De conformidad con el articulo 33 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piiblico, en concordancia con ef
numeral 4.24.2 de los Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano \
del Seguro Social (POBALINES), sefialo que es responsabilidad del drea contratante y/o técnica contar con la disponibilidad \‘
presupuestal para lo contratacién de adguisiciones, arrendamientos y servicio; por lo anterior, deberdn constatar lo existencia de
recursos presupuestarios para fa emision del presente fallo y verificar que la cantidad registrada como monto adjudicado, corresponda

a la disponibilidad presupuestal. \ N

Por lo anterior, en términos del articulo 71 fraccion V de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos vy Servicios del Sector Publico, se
insta a todos los servidores pliblicos responsables de la emisién del fallo o abstenerse de adjudicar contrato alguno a las personas
que se encuentren inhabilitadas por resolucion de la Secretaria Anticorrupcion y Buen Gobierno en los términos del Titulo Sexto de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y el Capitulo Unico de la Ley de Obras Publicas y Servicio,
relacionados con las mismas, a fin de evitar el favorecer a algtn licitante, para lo cual las Areas Requirentes y/o Técnicas, deberd
revisar el Diario Oficial de la Federacidn y el Directorio de Proveedores y Contratistas Sancionados de la Secretaria Anticorrupcion
Buen Gobierno.

2025
Ano de
La Mujer
Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 84
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™, b,
.. Gobiernode | [S Organo de Operacién rativa ada Estatal
4 M ) INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Guerrero
3 GXICO Qf son il Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios

* Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta -
- IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

“Partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos Vitales.”

Asimismo, se indica que, en la adquisicién de bienes o contratacion de servicios, se deberd observar el cumplimiento de las medidas
de austeridad en el ejercicio del gasto publico federal, cumpliendo con la méxima economia, eficiencia y funcionalidad, observando
los principios de austeridad y ejerciendo estrictamente los recursos, en apego con lo establecido en la Ley Federal de Austeridad
Republicana y demds disposiciones legales aplicables.”

Conforme a las indicaciones emitidas por la Oficina Regional NGmero 8, Adscrita al Organo Interno de Control en el IMSS en

referencia a los oficios 00641/30.1/340/2023 y 00641/30.102/2480/2023, se procede a presentar el resultado de la verificacion

de proveedores sancionados. Dicha revision se llevd a cabo en las paginas electronicas siguientes:

https://dof.gob.mx/#gsc.tab=0 del Diario Oficial de la Federacion y
https://directoriosancionados.buen ierno.gob.mx/ de la Secretaria Anticorrupcién y Buen Gobierno, en estas fuentes

se efectud la blisqueda del nombre o razén social de cada uno de los participantes. Como resultado de este proceso, se C(:?a/

que ninguno de los participantes se encuentra inhabilitados.

En cumplimiento al articulo 71 fraccién IV de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, sé informa
en este acto que se llevd a cabo la validacion de los proveedores impedidos con el Instituto Mexicano del Seguro Social,
mediante la consulta realizada el 05 de septiembre del 2025, en la pégina
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/contrataciones/#/rupc-core/admin-impedidos donde se observé que el
licitante participante en el procedimiento de contratacién no se encuentra impedido para realizar la contratacion con el
Instituto Mexicano del Seguro Social.

Todos los compromisos y obligaciones que se deriven de la presente Convocatoria causaran efecto a partir del 8 de septiembre
al 31 de diciembre del 2025, de conformidad en lo dispuesto en Articulo 67 de La Ley.

De conformidad con lo dispuesto por los Articulos 49 fraccién V1y 67 primer pérrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico y el Articulo 84 parrafo tercero de su Reglamento se informa que para el participante, la firma del
contrato se llevara a cabo el dia 26 de septiembre de 2025, en punto de las 12:00 horas o bien dentro de los 15 dias habiles, a
través  del modulo  de Formalizacion  de Instrumentos  Juridicos en la  direccion  electronica;
https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/mfij. asi mismo, la garantia de cumplimiento del contrato debera presentar:

mas tardar dentro de los 10 dias naturales siguientes a la firma del contrato.

Para efectos de la notificacidon correspondiente en términos de los articulos 53, 54, 55 primer parrafo, 57, 58 y 62 de la Ley de +
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la informacion estara disponible en la pagina electronica de

compras gubernamentales: https://comprasmx.buengobierno.gob.mx/. Este procedimiento sustituye a la notificacion

personal.

La presente acta de fallo consta de 28 (veintiocho) hojas, incluyendo 01 (una) hoja del anexo 1 verificacién de proveedores
sancionados.

Después de dar lectura a la presente acta, y no habiendo otro asunto que tratar, se da por terminado el acto de asignaciéony
se cierra la presente acta, para dejar constancia de lo actuado, firmando al margen v al calce, para los efectos legales y de
conformidad, los asistentes a este evento, quienes reciben copia de la misma, siendo las 16:00 horas del mismo dia de su inicio.

o\ 2025
LaAml:}er
4&-9 Indigena
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 85
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

Gobiernode |

. 7 México |

INSTITUTO \I!IIU\E\O D!Lﬁ[GbRO SOCIAL
) sieasninan v ki

———
Y

Coordinacion de Abast

Organo de Operacion Administrativa Descencentrada Estatal

Guerrero &

Jefatura de Servicios Administrativos

ecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacidn de Servicios

Invitacién a Cuando Menos Tres Personas Internacional Abierta

IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

: ,séar;tida 1 ansu.mibles de Alto Flujo y' Partida 2 Consunﬁible_s Monitoreo de Signos Vitales”

Cargo

Lic. Eduardo Rodriguez Mendoza

de Bienes y Contratacién de Servicios

Jefe del Departamento de Adquisicién

Lic. Carina Tornez Reyes

Compradora de Bienes y Servicios

7

Ing. Cesar Alejandro Rangel
Rodriguez
Invitado mediante oficio
129001150100/CAE/DABYCS/3330/2025

Coordinador Biomeédico

NO SE PRESENTO

Lic. Manuel Gonzalez Martinez
Invitado mediante oficio
129001150100/CAE/DAByYCS/3329/2025

Jefe de Grupo de la Oficina Regional
Nidmero 8

adscrita al Organo Interno de Control
en el IMSS

W

Lic. Marisol Diaz Lorenzano
Invitado mediante oficio
129001150100/CAE/DABYCS/3329/2025

Auditora de la Oficina Regional
Nimero 8 adscrita al Organo Interno
de Control en el IMSS

Mtra. Maria del Rocio Sdnchez
Ramos
Invitade mediante oficio
129001150100/CAE/DABYCS/3231/2025

Representante de la
Jefatura de Servicios juridicos

No se presento

& i ElaA 2025
g“fi = La Mujer
] . Indigena

FIN DEL ACTA

Pagina 27 de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

~

Gobierno de

Mexico

INSTITUTO MEXICANO DIEL SEGURD SOCIAL
SR R Y YIRS AL

|

—

drgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento
Departamento de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios

Guerrero

IA-SO-GYR—OEOGYRW“ -1-117-2025

Inv:tacron a Cuando Menos Tres Personas lnternaciona] Ab[erta

. “Partlda 1 Consumlbles de Alto Flujoy Partlda 2 Consumtbles Mon

itoreo de Stgnos Vltales. |

ANEXO 1 Verificacién de proveedores sancionados

v b Compray MK % 3 Diwecona du Provesdoresy ¢ % [ DOF - Blana Ofcial detafei X

a

€@ Adole Acrubst

[0 Nucvacapeta @9 Nuevapesiade € Descargen planiilas...

o cotebrar

a

0 @

£33 vouws s vomes

x

*

Diroetorio do Lictantas,

¥ G can ol impadimenio para p
Administracion Publica Fadaral y de los Goblemos do los Estados.

El Diractario o5 un instrumento da cansulta, cuya abjela ws fackitar ol neceso a los dales de las porsonas marales o fSiAs que se encuantran sancianadan por lon Organos

Infurnos de Conlo en las depuidoncias y enlidudes, y la inforniacion quo on ul mismo w incluye, tieny una periedicidad sujula

quarde an caso de fmpugnacidn, aungun debido a la elaboraedn de las hichas electrdnicas que corospands omitc & las Areas de Responsabilidadas, astard somatida a su

revision confinua para su aclualizacidn, por lo que na gonorm la Bmisdn da aigin documento quo respside s consulla

Tipo de Sancion:
:

Ley Infringlda

Busqueda por:
St kst Ak L obeeb Y RIS

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S A. DEC.V.

| Provasdor y Contratista «|

Monita da la Multa

| Tados

al plude de inhabinlacion o estsdo pracusil qua

d

Perlodo de Inhabllltacien Ficha Técnica

Ho e oy i o haya

Lt W0 il COrilatindl, a3 COMU S0 sClUENALION. Gn FUADRmAbICND U hrh LIRS IDLART e Conlpl o T Adnamsus i Puihen

v Lo e X ool B Cwecme e Pty X @ 0 Dana Ohearaelafene %
+ »® 3 dolgobmuwibwmapieda shitalie php
HE O3 Muevarenets €3 Humes pstate 7 enimsnst phoniies . Q3 Aubiba At

[ssesms fheome Jiwsna] gimmne

Gobernacion e Onciag o L Frol ratibn

Textn BOLUCIONLE IHTEGHALG S WHALTH $A DE 0V
I'ontdn OGTDWI0TE » DNDE/ADIE

At 1o g s festfade

fics ]
da

b | Comitactd | e sl Bt | Avinda

Fuabonid e e Qi e s s

Ksrnras Ofisiaing
Eliming  Sage enekas
Osleners Copta del DOF

L verinel Cépt el DOF
. Enlacs Rewvanics

-
Hw
£

2025

Ao de

Conistorns
Fatiin 14 s SRR
Varcanlivh ef Gotion

La Mujer
Indigena

Pagina 28 de 28

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Grgano de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Servicios Administrativos

Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adquisicidn de Bienes y Contratacién de Servicios
Oficina de Adquisicion de Bienes y Contratacidn de Servicios

ACTA ADMINISTRATIVA

En la Ciudad de Acapulco, Guerrero, siendo las 09:00 horas del dia 11 de septiembre del 2025, en la Sala de Juntas de la
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento, ubicada en Avenida Ruiz Cortines y (Avenida de la Cafada) No. S/N,
Colonia Alta Progreso, C.P. 39610, Municipio Acapulco de judrez, Entidad Guerrero, se reunieron los servidores publicos
y demdas personas cuyos nombres y firmas aparecen al final de la presente Acta Administrativa, lo anterior para
solventar inconsistencias involuntarias en el acta de procedimiento de contratacién del evento de AA-50-GYR-
050GYR001-1-117-2025 para el “Partida 1 Consumibles de Alto Flujo y Partida 2 Consumibles Monitoreo de Signos
Vitales.” de acuerdo con lo siguiente:

Lo anterior de conformidad con el Articulo 49 penultimo parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
del Sector Publico, en virtud de que no se modifica la evaluacién técnica, econdmica, legal y administrativa, se procede
a su aclaracion:

1.-En el paratdo A.F. 1 “Presentacién” del acta de fallo en su segqundo parrafo, dice:

El acto fue presidido por el L.R.C. Eduardo Rodriguez Mendoza, Jefe del Departamento de Adquisicién de Bienes y
Contratacién de Servicios, Servidor Publico designado por la Convocante, asistido por los Servidores Publicos de las
Areas Técnica y Contratante.

Debe decir:

El acto fue presidido por el L.R.C. Eduardo Rodriguez Mendoza, Jefe del Departamento de Adquisicion de Bienes y
Contratacién de Servicios, Servidor Plblico designado por la Convocante, asistido por los Servidores Pablicos del drea
Contratante.

2.- En el apartado A.F. 4 evaluacién técnica del acta de fallo, en el primer parrafo, dice: /

La Evaluacién Técnica, con fundamento en el articulo 2 fraccién III del Reglamento, es llevada a cabo y signada por el
(los) Servidor(es) Pablico(s) del Area Técnica y/o Requirente, Dra. Dalia Lidyana Ferré Bello, Coordinadora Clinica de
Medicina del H.G.R. No 1, Servidor Plblico designado como Representante Técnico de conformidad al FO-CON 11,
mediante la revisidn de la documentacién presentada por los licitantes participantes, apegandose a lo que en su calidad
de area técnica solicitaron en sus anexos términos y condiciones, anexo técnico y requerimiento, se hace constar que
se dio lectura de la misma en presencia de los asistentes al presente acto de fallo.

Debe decir:

La Evaluacién Técnica, con fundamento en el articulo 2 fraccién III del Reglamento, es llevada a cabo y signada por el
(los) Servidor(es) Publico(s) del Area Técnica y/o Requirente, Ing. Cesar Alejandro Rangel Rodriguez, Coordinador
Biomédico, Servidor Pablico designado como Representante Técnico de conformidad al FO-CON 11, mediante la
revision de la documentacién presentada por los licitantes participantes, apegandose a lo que en su calidad de area
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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técnica solicitaron en sus anexos términos y condiciones, anexo técnico y requerimiento, se hace constar que se dio
lectura de la misma en presencia de los asistentes al presente acto de fallo.

3.-En el apartado A.F. “Fallo” en el segundo parrafo dice:

Los bienes se otorgaran conforme a lo establecido en el requerimiento, anexo técnico y términos y condiciones
proporcionados por el area requirente y técnica; el contrato derivado del presente procedimiento de contratacién sera
cerrado, de acuerdo con el presupuesto maximo asignado.

Monto maximo Porcentaje Montode
No. Nimero de contrato e Sreaptel fianza Tipo de fianza
sin IVA de la fianza P
) indivisible
1 050GYR001111725-001-00 $1,090,400.00 10% $109,040.00 Indivisible
= 3 ; Monto de la
. Monto maximo Porcentaje . : 5
No. Namero de contrato & < fianza Tipo de fianza
sin IVA de la fianza . P
indivisible
2 050GYR001111725-002-00 $1,516,021.00 10% $151,602.10 Indivisible

-~

Debe decir: //

Los bienes se otorgaran conforme a lo establecido en el requerimiento, anexo técnico y términos y condiciones
proporcionados por el &rea requirente y técnica; el pedido derivado del presente procedimiento de contratacion sera
cerrado, de acuerdo con el presupuesto maximo asignado.

Monto maximo Porcentaje Monto de la
No. Numero de pedido : ) fianza Tipo de fianza
sin IVA de la fianza W
indivisible
1 050GYR001111725-001-00 $1,090,400.00 10% $109,040.00 Indivisible
F Monto de la
No: Namero de pedido Mo"t.o maximo Porcel:ltaje fiafiza Tipo de fianza
sin IVA de la fianza g orpiey
indivisible
2 050GYR001111725-002-00 $1,516,021.00 10% $151,602.10 Indivisible

5 a%% 2025
bl Nk Trcigena >
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Paaina 89
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Después de dar lectura a la presente Acta Administrativa, y no habiendo otro asunto que tratar, se da por terminada y
se cierra la presente, manifestando que en las acciones realizadas no existe dolo, mala fé o alteracion al resultado del
acta de Asignacién que pueda afectar a un tercero interesado, para dejar constancia de lo acordado, firmando al
margen y al calce, para los efectos legales a los que haya lugar y de conformidad, los asistentes a este acto, quienes
reciben copia de la misma, siendo las 11:00 horas del mismo dia de su inicio.

Atentamente.

rdo Rodriguez Mendoza
el Departamento de Adquisicion de
Bienes y Contratacion de Servicios

ga@ 2025
St Nk Indigona
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 90
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L

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH SADECV

R.F.C. SIW151119RC5

FME.13235N.17
VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

Soluciones Integrales

WEALTH

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Descripeion y/o caracteristicas : Marca Fabricante Pais de Origen

PERMEABLE PRESENTACION: CAJA CON 20 PIEZAS,
NUMERO DECATALOGO: OPT944. PARA SU US

CANULA NASAL DE ALTO FLUJO TAMANO GRANDE,
COLOR VERDE, RANGO DE FLUJO DE HASTAGOL/MIN,
CON ALMOHADILLAS LATERALES DE ESTABILIDAD Y FISHER AND PAYKEL
oAl 20 [p2a| 6 |oeTIFLOW NUEVA ZELANDA

REDUCCION DE PRESIONENROSTRO, CON MEMBRANA HEALTHCARE LIMITED §24300.00 | $145,800.00
PERMEABLE PRESENTACION: CAJA CON 20 PIEZAS,
NUMERO DECATALOGO: OPTS46.PARA SU USO

CIRCUITO DESECHABLE DE 1.8 METROS DE LONGITUD
CON CABLE CALEFACTOR Y SENSOR DETEMPERATURA,
CON SUJETADOR EN FORMA DE COLLARIN Y CLAVDIA FISHER AND PAYKEL
DE SEGURIDAD PARAEVITAR MOVIMIENTO. INCLUYE| | 20 [P2A| 20 | AIRVO2 | e thicare umirep | NVUEVAZELANDA | $40,000.00 | $800,000.00
| |cAMARA DE HUMIDIFICACION DE AUTO LLENADO

|  |DESECHABLE.PRESENTACION: CAJA CON

2 [379]171|3617(000|0

=

3 |379|200|4057|000| 0

Q

PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Descripcio carac cas ) Fabricante Pais de Origen _

AGLIJA MONOPOLAR DESECHABLE DE 50MM. PRESENTACION:
/ CAJA CON 48 PIEZAS. NUMERO DECATALOGO: 802-DMG50-

o+ TP, PARA USO EN EQUIPO MEDICO:  CLAVE: NATUS
4 [379]020(0293|00| 01 |531.333.0317.01.01ELECTROMIOGRAFO ~ DE  CUATRO|CJA| 48 |PZA| 2 TECA MAUFACTURING | IRLANDA | $11,424.00 | $22,848.00
CANALES (POTENCIALES EVOCADOS LIMITED
MULTIMODALES).MARCA: NICOLET / VIASYS HEALTHCARE /
CAREFUSION, MODELO: VIKING QUEST.

/
€3

5

S

)

z

o

g

a

o

REPRESENTANTE LEGAL
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH SADECV

R.F.C. SIW151119RC5
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VENTAS1.WEALTH@G MAIL.COM

Soluciones Integrales

WEALTH

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Partida| Clave catalo

Descripcion y/o caracteristicas

No. |Gpo/Gen Esp
BRAZALETE (MANGUITO) PARA PANI, ADULTO, GRANDE,
REUSABLE, CON MANGUERA DOBLEDE INSUFLACION Y
CONECTORES.PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DE CORE RAY OPTICAL
5 [379]107(2873|00{ 01 |CATALOGO: 2753.PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE|PZA| 1 (PZA| 10 | CORERAY | COMUNICATION |  CHINA $658.00 $6,580.00
MONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMASADULTO co LTD
CLAVE: 531,632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOS
\ DE MEXICO. MODELO:CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
. BRAZALETE  ADULTO, PARA  PANI  (REUSABLE). R GETR
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:S0031A.
§ (wi 1073483100100 | oppa s Uso EN EL EQUIPO: MONITOR DE siGNos viTALes, P 1 (PAA| 30 | CORERAY | - COVFRICHION. - CHINA s FIGa0n00
CLAVE:531,619.0403. MARCA: AVANTE. MODELO: WAVELINE.
CABLE PARA OXIMETRO ADULTO PARA MONITOR.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: VCDRA. CORE RAY OPTICAL
7. |375)156(3806(00| 01 [PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE S31619.0452PZA| 1 PZA| 1 | CORERAY | COMUNICATION | CHINA | §189300 |  $1,853.00
) MONITORTRANSOPERATORIO, MARCA: MEDICA D. MODELO: €0 LTD
VITA CARE,
CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 3
_ LATIGUILLOS GENERICOS [EC 0.9M.PRESENTACION: PIEZA. Y
/ NUMERO DE CATALOGO: M1540C. PARA SU USO EN EL
& |[37[156|4835(00(01 oo o Ve Sitevzosse covrr oe[PA| L [PP| 2 | coRERay nozw%ro,d_odo_‘ CHINA $960.00 o000 |
MONITOREQ PARA MULTIPLES CAMAS, MARCA:PHILIPS,
MODELO: MP50.
CABLE TRONCAL PARA ELECTROCARDIOGRAFIA PARA 5
LATIGUILLOS DE 2.7M PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CORE RAY OPTICAL
9 \[379|156(4903|00| 01 |CATALOGO: M1668A. PARA SU USO EN EL EQUIPOMEDICO:|PZA| 1 (PZA| 15 | CORERAY | COMUNICATION | CHINA | $240000 | $36,000.00
CLAVE 5316320554 CENTRAL DE MONITOREQ PARA o LTD
MULTIPLES CAMAS, MARCA:PHILIPS. MODELO: MPSQ,

N\ / CLAUD!
N ! REPRESENTANTE LEGAL
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREQ DE SIGNOS VITALES

Soluciones Integrales

WEALTH

; Cantidad i
o caracteristicas Marca Fabricante
Max.
JUEGD DE 3 LATIGUILLOS BLINDADOS PARA
. ELECTROCARDIOGRAFIA AAMI CON PINZA.REQUIERE CABLE
¥ TRONCAL. PRESENTACION: JUEGO. zczmxommm CATALOGO: CORE RAY OPTICAL
10 [378156/4952/00| 01| 0 ™ oaS USO BN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE]®"| ! ['69| 2 | CORERAY | coMuNICATION CHINA $1,428.00 $2,856.00
531.632.0554 CENTRAL DE MONITOREQ PARAMULTIPLES Gy
CAMAS, MARCA: PHILIPS. MODELO: MP60.
JUEGO DE 5 LATIGUILLOS BLINDADOS  PARA
ELECTROCARDIOGRAFIA AAMI CON BROCHE DEPRESION,
/ REQUIERE CABLE TRONCAL. PRESENTACION: JUEGO. CORE RAY OPTICAL
1 W&mm 5058(00| 01 [NUMERO DE CATALOGO:M1644A, PARA SU USO EN EL|PZA| 1 |PzA| 15 | CORERAY | COMUNICATION CHINA §2,299.00 |  $34,485.00
. EQUIPO MEDICO: CLAVE 531.632.0554  CENTRAL CoLTD
DEMONITOREQ PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: PHILIPS.
MODELO: MPSO.
P CABLE DE EXTENSION, PARA LA CONEXION DE SENSORES DE
.\\ SPO2 DRAGER/NELLCOR CONMULTMED PLUS Y MULTIMED
PLUS OR 3M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERQ DE DRAGERWEK AG &
12 {376 156) 660100 01 CATALOGO:MS17330. PARA USO EN EL EQuUIPO Mepico:| | 1 |PPAl 1 DRAGER 0. KGAA ALEMBNTA | §5,ATO.00 $5,470.00
MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:531.619.0403.
MARCA: DRAGER. MODELO: INFINITY DELTA.
CABLE ECG MONGLEAD CON PIN SENCILLO, 5 PUNTAS,
lONGITLD 25 M, REQUIEREADAPTADOR
MS14679/MS14680, PARA SU CONEXION CON MULTIMED 5/6 CORE RAY OPTICAL
13 |379|156/6700{00 | 01 [POD.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:|PZA| 1 |PZA| 1 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $2,003.00 $2,003.00
MS14560. PARA USQ EN EL EQUIPOMEDICO: MONITOR DE CoLTD
SIGNOS VITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: DRAGER.
MODELO:INFINITY DELTA.
TN ikt o Y B el v ey ey e
// REPRESENTANTE LEGAL
Pégina 4115
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. |A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREQ DE SIGNOS VITALES

y/o caracteristicas Marca ab Pais de Crigen

5P02, 2.5M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO:
MS20093. PARA USO EN EL EQUIPO MEDICO: MONITOR DE
SIGNOS VITALES.CLAVE: 531.619.0403. MARCA: DRAGER.
MODELO: INFINITY DELTA.

CABLE DE PACIENTE DE ELECTROCARDIOGRAMA 10

_\. LATIGUILLOS.,  PRESENTACION:  PIEZANUMERO  DE CORE RAY OPTICAL
15 uu@\ 156/|8318{00| 01 |CATALOGO: M3702C. PARA SU USO EN EL EQUIPO:|PZA| 1 |PZA| 15 CORE RAY COMUNICATION CHINA $2,360.00 $35,400.00
i ELECTROCARDIOGRAFOMULTICANAL CON INTERPRETACION, Co LTD

CLAVE: 531,168.0069, MARCA: PHILIPS. MODELO:M1770A.
CABLE DE ECG COMPLETO (CINCO LATIGUILLOS Y TRONCAL)
REUSABLE. PRESENTACION: 1PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:

CORE RAY OPTICAL
2586-5. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL
16 |379]156|8540(00(01 DEMONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS, ADULTO PZA| 1 |PZA[ 10 CORE RAY no_,._m_nw:_m_M.Ez CHINA $1,905,00 $19,050.00
CLAVE: 531.632.0554.03.01, MARCA:GE SISTEMAS MEDICOS
DE MEXICO. MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
CABLE SENSOR SPOZ ADULTO (DEDAL) REUSABLE,
PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DECATALOGO: TS-F-D,
f CORE RAY OPTICAL
] PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREC
17 1379|156|8581|0001 MULTIPLESCAMAS.  SEIS CAMAS, ADULTO  CLAVE: PZA| 1 |PZA| 10 CORE RAY ﬁozwm__ﬁp_w.az CHINA $1,565.00 $15,650.00
531.632.0554.03.01, MARCA: GE SISTEMAS MEDICOSDE
MEXICO. MODELOQ: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
CABLE TRONCAL PARA SENSOR DE SPO2 REUSABLE.
PRESENTACION: 1 PIEZA. NUMERO DECATALOGO: TS-G3.
CORE RAY OPTICAL
PARA SU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREQ
18 _|379|156/8623(00| 0L MULTIPLESCAMAS.  SEIS CAMAS, ADULTO  CLAVE: PZA| 1 |PZA| 10 CORE RAY nOzwhH_m_‘.p%oZ CHINA $1,501.00 $15,010.00

531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOSDE
MEXICO. MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.

REPRESENTANTE LEGAL
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

s

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.ADE C.V

R.F.C. SIW151119RC5
FME.13235N.17
VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

resentacion  Cantidad
Uni Cant Tipp  Max,

Descripcion yfo caracteristicas

Marca Fabricante Pais de Origen

Soluciones Integrales

WEALTH

CABLE DE ECG PARA PACIENTE, DE 10 PUNTAS TIPO BANANA
nm wwmmwm_ﬁmm_mzwﬂwoz.zﬂ. zcz.__mmm DE M“;_,SM. ——
EQUPO:ELECTROCARDIOGRAFO.  MULTICANAL  con|P| 1 [P 15 | CoReRaY nozmu_mmaz CHINA $2,699.00 $40,485.00
INTERPRETACION. CLAVE: 531.168.0069.
MARCA: CARDIOLINE, MODELO: ECG200S.
CABLE DE PACIENTE DE ECG DE 3 PUNTAS. PRESENTACION:
PIEZA NUMERO DE CATALOGO:414556-002. PARA SU USO EN CORE RAY OPTICAL
EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS  VITALES.|PZA| 1 |PzA| 2 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $2,495.00 $4,990,00
CLAVE:531.619.0403, MARCA: GENERAL ELECTRIC. MODELO: coLTD
BA40L
CABLE TRONCAL PARA ECG DE 3 DERIVACIONES, CONECTOR
SNAP, LONGITUD 1.5 M.PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CORE RAY OPTICAL
CATALOGO: POS004. PARA SU USO EN EL EQUIPO:MONITOR|PZA| 1 |PZA| 30 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $1,350.00 $40,500.00
DE SIGNOS VITALES, CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE. o LTD
MODELO: WAVELINE.
JUEGO DE 5 LATIGUILLOS, CONECTOR SNAP, PARA CABLE
(POS160) ECG.  PRESENTACION:JUEGO. NUMERO DE CORE RAY OPTICAL
CATALOGO: P0S161. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR|JGO| 1 |JGO| 30 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $1,190,00 $35,700.00
DE SIGNOSVITALES. CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE. coLTD
MODELO: WAVELINE.
CABLE TRONCAL DE EXTENSION, PARA SENSOR DE
SATURACION DE OXIGENO (SPO2).LOMGITUD: 1.5M. CORE RAY OPTICAL
0 |PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: P02796EXT.|PZA| 1 [PZA| 30 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $2,030.00 $60,900.00
PARA SU USOEN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. oL
CLAVE: 531.619.0403. MARCA: AVANTE.MODELO: WAVELINE.
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INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
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IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

L

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH SADECV

R.F.C. SIWI51119RCS
FME.13235N.17
VENTASL.WEALTH@GMAIL.COM

Soluciones INntegrales —

WEALTH

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREOQ DE SIGNOS VITALES

Partida cion  Cantidad

No. Gpo Gen Esp Dif Var

Clave catalogo SAI

o caracteristicas Marca Fabricante Pais de Origen

Uni Cant Tipa

CUBIERTA DESECHABLE PARA SENSOR DE TEMPERATURA

SURE TEMP PLUS PRESENTACION: CAJACON 400 CAJAS CON
) 25 PIEZAS CADA UNA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE WELCH WELCH ALLYN

24 4379|252 |0433|00| 00 |PARTE:05031-110, PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR(CIA| 1 |CJA| 10 ALLYN PRODUCTS MEDICOS MEXICO $15,615.00 $156,150.00
DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).CLAVE: 531.619,0403, SDER.L
MARCA: WELCHALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
SPOT LXIL
JUEGO DE ELECTRODOS REUSABLES, PINZAS PARA

e EXTREMIDADES,  CONTIENE  CUATROPIEZAS:  RQJA,
\ AMARILLA, VERDE, NEGRA, PRESENTACION: JUEGO. NUMERO CORE RAY OPTICAL

25 wh\mca 4615{00| 01 |DE CATALOGO:91920232. PARA SU USO EN EL EQUIPO|JGO| 1 |JGO[ 15 CORE RAY COMUNICATION CHINA $2,430.00 $36,450.00
MEDICO:  CLAVE:  531.168,0069ELECTROCARDIOGRAFO COLTD
MULTICANAL CON INTERPRETACION. MARCA: GE. MODELC:
MAC 12008T.

ELECTRODO  AUTOADHERIBLE DESHECHABLE  PARA

MONITOREQ DE ECG CON BROCHE Y PASTACONDUCTIVA.

TAMARO  PEDIATRICO DIAMETRO DE 44 CM.

/ PRESENTACION: BOLSA CON 100ELECTRODOS, PARA SU USO CARDINAL | CARDINAL HEALTH
sA| 100 |pza| 140 US.A.

26, (FT91304 77000101 ey B EQuIPO:  MONITOR DE  SIGNOS VITALES. HEATLH LLC. wR0 [ HeRR

CLAVE:531.619.0403, MARCA: VARIOS. MODELO: VARIOS.

MARCAS COMPATIBLES: GENERALELECTRIC, PHILIPS,

=
o

/ MINDRAY,
GEL CONDUCTOR PARA ECG PRESENTACION: GALON.
\ NUMERQ DE CATALOGO: 63030173. PARASU USO EN EL —
27 \V379|396|0257/00| 00 [EQUIPO:  ELECTROCARDIOGRAFO ~ MULTICANAL  CON|GAL| 1 |GAL| 15 GRAFIC |AKUASULSA.DECV.|  MEXICO $556.00 $8,340.00
INTERPRETACION, CLAVE: 531,168.0069. MARCA:
CARDIOLINE. MODELO: ECG200S,
N ™

DITH CATALAN TENORIO
ENTANTE LEGAL
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R.F.C. SIWI51119RC5
FME.13235N.17
VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTHSADEC.V

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. I1A-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREQ DE SIGNOS VITALES

Soluciones Integrates

WEALTH

Descripcian y/o caracteristicas Pais de Origen
LINEA DE MUESTREQ PARA CAPNOGRAFIA, ADULTO.
\ LONGITUD: 2.5 M. PRESENTACION: CAJACON 25 PIEZAS. saurer | SATER LaBS DE
28 |479]445(0431]00| 01 [NUMERO DE CATALOGO: 9200-10-10533. PARA SU USO EN|CIA| 25 |Pza| 10 gs | MBaCOSA pEcy. | MPICO | 1600000 | $160,00000
’ EQUIPOMEDICO; CLAVE 531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS
VITALES. MARCA: MINDRAY, MODELO:PASSPORT V.
7 KIT DE DOMO Y MANGUERAS CON LIAVE DE 3 VIAS,
/| DESECHABLE, NO INCLUYE CATETER.PRESENTACION: CAJA/ T
29 |379|561 |1452{00| 01|10 PZAS. NUMERO DE CATALOGO: 7489433. PARA USO EN|CIA| 10 [PzA| 1 | DRAGER g ALEMANIA | $12,726.00 |  $12,726.00
ELEQUIPO MEDICO: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:
531,619,0403. MARCA: DRAGER.MODELO: INFINITY DELTA.
MANGUITO DESECHABLE, NO ESTERIL, NEONATAL
LACTANTE (TAMARO 1), PARA PRESIONSANGUINEA NO
INVASIVA, CONTORNO DEL MIEMBRO DE 3.1 A 5.7 CM.
DE LA BOLSADE INFLADO 2.2 CM. CON UN SOLO
y “nw.onoz CONECTOR TIPO BAYONETA COMPATIBLECONLA| | || | con pay nmﬂnuwmﬂ%q%#
30| 379|603|0264) 00| 01|\ GUERA, PRESENTACION: PLEZA, NUMERO DE CATALOGO: © :% <HENA $360.00 $4,680.00
M1866A. PARA SU USO ENEL EQUIPO MEDICO: CLAVE
531.632.0554.03.01 CENTRAL DE MONITOREO PARA
/ MULTIPLESCAMAS. MARCA: PHILIPS. MODELO: INTELLIVUE
/ MP40/50.
7 MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE ADULTO
27 A 35 CM. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: CORE RAY OPTICAL
31 &A 603(0603|00( 01 |M1574A. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO:|PZA| 1 |PZA| 15 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $564.00 $8,460,00
CLAVE531.619.0403 MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA: CcoLTD
\\ PHILIPS. MODELO: MP6O.
\ MANGUITO PARA PRESION NO INVASIVA REUSABLE CORE RAY OPTICAL
32 |379{603|0637{00] 01 |LACTANTE 10 A 15 CM. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE|PzA| 1 |PZA| 2 | CORERAY | COMUNICATION CHINA $570.00 $1,140.00
! CATALOGO: M1571A. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: coL™D

ATENTAMENTE

A\
__ gleweie
CLAUDIAJUDITH CATALAN TENORIO
REPRESENTANTE LEGAL
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050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS

NUMERO DE CONTRATO:
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

R.F.C. SIW151119RCS
FME.13235N.17

VENTASL. WEALTH@GMAIL.COM

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.ADE C.V

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO

PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Descripcion y/o caracteristicas

CLAVES31.619.0403 MONITOR DE SIGNOS VITALES. MARCA:
PHILIPS. MODELO: MP60.

Marca

Fabricante

Soluciones Integrales

WEALTH

MANGUERA DE CONEXION PARA MANGUITO REUTILIZABLE
DE PRESION SANGUINEA NOINVASIVA. NEONATAL,
LONGITUD DE: 2.4M. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO
DECATALOGO: 2870298. PARA SU USO EN EL EQUIPO
MEDICO: CLAVE 531.632.0554.03.01CENTRAL DE
MONITOREO PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: DRAGER.

.|MODELO: INFINITYCENTRAL STATION / INFINITY KAPPA.

DELTA SERIES.

PZA| 1 |PZA 1 CORE RAY

CORE RAY OPTICAL
COMUNICATION
COLTD

$2,252.00 $2,252.00

MANGUERA PARA PANI ADULTO DE 1 VIA, CON LONGITUD DE
275 METROS. PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: P390020. PARA SU USO EN EL EQUIPO: MONITOR
DE SIGNOSVITALES. CLAVE: 531.619.0403, MARCA: AVANTE.
MODELO: WAVELINE.

PZA| 1 |PZA| 30 CORE RAY

CORE RAY OPTICAL
COMUNICATION
COLTD

$1,400.00 $42,000.00

PAPEL ROLLO 50 MM X 30 M. PRESENTACION: ROLLO,
NUMERO DE CATALOGO: A-072, PARASU USQ EN EL EQUIPO:
CLAVE 531 327 0018 ELECTROCARDIOGRAFO MONOCANAL.
MARCA: NTHON KOHDEN, MODELO: ECG-5101.

RLL| 1 |RLL| 20

GRAFICOS

CONTROLES

AKUASUL S.A. DE C.V.

$60.00 $1,200.00

N\

PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAMA PLEGABLE EN Z.
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: 66010040.
PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 329
0032ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL (3 CANALES 12
DERIVACIONES). MARCA: ET MEDICALDEVICES. MODELO:
CARDIETTE.

-

L GRAFICOS

CONTROLES

AKUASUL S.A, DE C.V.

$250.00 $5,000.00

PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE ECG. DIMENSIONES: 108
MM X 23 M. PRESENTACION:ROLLO. NUMERQ DE CATALOGO:

9402-023. PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO:

RLL| 1 |RLL| 20

GRAFICOS

CONTROLES

AKUASUL S.A. DE C.V.

$79.00 $1,580.00

o
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R.F.C. SIWI51119RC5
FME.13235N.17
VENTAS1.WEALTH@GMAIL.COM

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.ADECYV

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-I-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

\\ n;<m"mmH.H$.oommmrmn._.wOnbﬂcnomgmozﬁrdgz.p_.
\ nOsz._.mwim_..»DOZ._..._>xn>"z>xor_m._|_.m._.__Ocm_.ou_s.:n
PC.

Soluciones Integrales

WEALTH

F PAPEL TERMICO PARA REGISTRO DE
\ ELECTROCARDIOGRAMA. ANCHO: 12 PULGADAS..NUM.CAT,
28 memH 1986l00] 01 CG-2352. MARCA: MEDICORE, ACCESORIO PARA ch:wO_ CONTROLES

v ELECTROCARDIOGRAFOMULTICANAL CON INTERPRETACION. GRAFICOS
CLAVE: 531.168.0069. PRESENTACION: CAJA CON 10ROLLOS.

MODELO: MEDITRACE

CIA| 10 |RLL| 20 AKUASUL S.A. DE C.V.

MEXICO

$1,960.00

$39,200.00

PAPEL TERMOSENSIBLE PARA ELECTROCARDIOGRAFO 210
MM X 20 MTS., PRESENTACION:ROLLO. NUMERO DE
CATALOGO: C008.106V120. PARA SU USO EN EL EQUIPO CONTROLES

=
=
e
=
—_

= .w&\ SR, 1001000 MEDICO:CLAVE ~ 531.329.0032  ELECTROCARDIOGRAFO GRAFICOS

MULTICANAL (3 CANALES 12 DERIVACIONES).MARCA: BTL.
MODELO: BTLOSLC.

RLL| 20 AKUASUL S.A. DE C.V.

MEXICO

$210.00

$4,200.00

rg PAPEL DE IMPRESION TERMICA PARA ECG, PLEGADQ EN "
\\ 1".216 X 279 MM, PAQUETE CON180 HOJAS PRESENTACION:
. NUMERO DE CATALOGO: 66010053, CONTROL
a0 3746812943000 00 CAJA CON 10 PAQUETES. NUMERO DE C OLES
PARASU USO EN EL EQUIPO: ELECTROCARDIOGRAFO GRAFICOS
MULTICANAL CON INTERPRETACION. CLAVE:531.168.0069.

MARCA: CARDIOLINE. MODELO: ECG200S.

QA| 10 (PQT| 20 AKUASUL S.A. DE CV.

MEXICO

$6,700.00

$134,000.00

PASTA CONDUCTORA TEN20, PRESENTACION: TARRO 8 OZ.

D\ NUMERO DE CATALOGO:016-703700. PARA SU USO EN EL ULTRA
41 379

GRAFIC
DECUATRO  CANALES. MARCA: NICOLET. MODELO:

VIKINGQUEST.

683|0101|00| 01 |EQUIPO: CLAVE 531 333 -0317 ELECTROMIOGRAFO|TAR| 1 [TAR| 5 AKUASUL S.A. DE C.V.

MEXICO

$504.00

$2,520.00

4 fﬁum es4lonialool o PERILLAS PRECORDIALES ADULTO. PRESENTACION: BOLSA noxm_ﬂp«.oﬂ.ﬁ)r
DE UN SET DE 6. NUMERO DECATALOGO: NAC/E173. PARA SU COMUNICATION

B
b
W@
b
S
3
A
g
-<

CHINA

$930.00

$18,600.00

REPRESENTANTE LEGAL
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SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.ADECV

R.F.C. SIW151119RCS

cion y/o caracteristicas

No. |Gpo Gen! Esp Dif Var

CLAVE 531 168
MULTICANAL CON
MARCA: COMBIOMED.

usc EN EL EQUIPQ:
0069ELECTROCARDIOGRAFO
INTERPRETACION.
MODELO:CARDIOCID BS.

Marca

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO

PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Fabricante

Co LTD

Pais de Crigen

Soluciones Integrales

WEALTH

Precio
Unitario

\ PERILLAS PRECORDIALES PEDIATRICAS. PRESENTACION:

BOLSA DE UN SET DE 6. NUMERO DECATALOGO: NAC/E174.
PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE 531 168
0D69ELECTROCARDIOGRAFO MULTICANAL CON
V4 INTERPRETACION, MARCA: COMBIOMED.
A MODELO:CARDIOCID BS.

a3 &gk_ 00270001

CORE RAY

CORE RAY OPTICAL
COMUNICATION
CO LTD

CHINA

4935.00

$18,700.00

\ ROLLO DE PAPEL TERMICO PRESENTACION: PIEZA, NUMERO
\ DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE:620155. PARA SU USO EN

79|781{0359(00|00 [EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA|PZA| 1 |PZA 5
TRIAGE).CLAVE:  531.619.0403. MARCA: WELCHALLYN.
/ MODELO: CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI.

=]

CONTROLES
GRAFICOS

AKUASUL S.A. DE C.V.|

MEXICO

$135.00

$675.00

4 SENSOR DE TEMPERATURA ADULTO. PRESENTACION: CAJA 1
& s08|2008l00] 0 PIEZA. NUMERO DE CATALOGO:5204644. PARA SU USO EN EL

EQUIPO: CLAVE 531 619 0403 MONITOR DE SIGNOSVITALES.
MARCA: DRAGER. MODELQ: INFINITY VISTA XL.

=2
2]
b
-

45 PZA 1

DRAGER

DRAGERWEK AG &
CO. KGAA

ALEMANIA

$5,800.00

$5,800.00

/ SENSOR DE SPO2 TIPO CLIP DE TECNOLOGIA DRAGER, PARA

EL DEDO, PEDIATRICO/ADULTO.REUSABLE. PARA SU USO EN

\ PACIENTES CON PESO MAYOR A 30 KG.

PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: MS13235.

V«“ B3R 0D, 01 PARA Su uso EN EQUIPO MEDICO:

CLAVE:531.632.0554.03.01 CENTRAL DE MONITOREQ PARA

MULTIPLES CAMAS. MARCA: DRAGER.MODELO: INFINITY
CENTRAL STATION / INFINITY KAPPA, DELTA SERIES,

=

46 | Al 1 |pza| 1

DRAGER

DRAGERWEK AG &
CO. KGAA

ALEMANIA

$6,312.00

$6,312.00

REPRESENTANTE LEGAL

Péaginatl|1s
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025

ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

s

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

\)

IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

L

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH SADECV

R.F.C. SIWI5L119RCS

FME.13235N.17

VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

Soluciones Integrales

WEALTH

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Fabricante

SENSOR DE OXIMETRIA ADULTO REUSABLE. LONG. 3 M.

PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DECATALOGO: M1191BL. CORE RAY QPTICAL
47/ 01 |PARA SU USO EN EL EQUIPO MEDICO: CLAVE 531,619.0403(PZA| 1 |PZA| 15 | CORERAY | COMUNICATION CO |  CHINA $1,728,00 $25,920.00
MONITORDE SIGNOS VITALES. MARCA: PHILIPS. MODELO: LD
MP60.
SENSOR DE OXIMETRIA DESESCHABLE NEONATAL.
PACIENTES MENORES A 3 KG. REQUIERECABLE INTERFAZ.
CORE RAY OPTICAL
PRESENTACION: CAJA CON 24 PIEZAS. NUMERO DE
48 ) 379{808|4038(00| 01 |\ (e OXIMAXHAX-N, PARA SU USO EN EL EQupo|CP| 24 |FZA| 2 | CORERAY nos%Hmﬂ%oZ CHINA £8,160.00 $16,320.00
MEDICO: CLAVE 531.632.0554 CENTRAL DEMONITOREQ
PARA MULTIPLES CAMAS. MARCA: PHILIPS. MODELO: MP50.
SENSOR DE TEMPERATURA PARA PIEL, ADULTO REUSABLE.
PRESENTACION: 1 PIEZA, NUMERODE CATALOGO: N1024254,
‘ CORE RAY QPTICAL
PARA SU USD EN EL EQUIPO: CENTRAL DE MONITOREQ
au.\u& B08(6777(00( 01 |\ oo eccamns.  SEIs CAmas, AputTo  cLaves|PZR 1 |PPA| 10 | CORERAY nos%_mﬂm_oz CHINA $1,721.00 $17,210.00
/ 531.632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS MEDICOSDE
MEXICO. MODELO: CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
TRANSDUCTOR DE PRESION INVASIVA DESECHABLE CON
CONECTOR ~ TIPO  RI45, (KIT  DEMONITOREQ
.\. HEMODINAMICO). PRESENTACION: KIT. NUMERQ DE T —_— (
50 {379 891 |0489|00| 01 | CATALOGO: MXS505T. PARASU USO EN EL EQUIPO: CENTRAL|KIT| 1 |KIT| 10 MEDEX ot USA §1.224.00 $12,240.00
A DE MONITOREQ MULTIPLES CAMAS, SEIS CAMAS, d
ADULTOCLAVE: 531,632.0554.03.01. MARCA: GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO. MODELO:CARESCAPE B650 / CIC-PRO.
4 TRAMPA DE AGUA D-FEND PRO +, REUSABLE, ADULTO.
s oo PO S, S M s | x| S non | o | sms
CENTRAL DEMONITOREQ MULTIPLES CAMAS. SEIS CAMAS,
L ,/
9 ol
B, CLAUD TALAN TENORIO
REPRESENTANTE LEGAL
Pagina 12|15
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00

NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.ADEC.V

R.F.C. SIW151119RCS
FME.13235N.17
VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

Soluciones Iintegrales

WEALTH

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA
NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO
PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

) ; ad ; 5 o
Descripcion y/o caracteristicas Marca Fabricante Pais de Origen

ADULTO CLAVE: 531.632,0554.03.01. MARCA:GE SISTEMAS
MEDICOS DE MEXICO. MODELO: CARESCAPE B650 [ CIC-PRO.

BRAZALETE PARA PANI PEDIATRICO MEDIDA: 15-21 CM DE 1
0 2 VIAS (TECNOLOGIAFLEXIPORT) REUTILIZABLE, CIERRE
TIPO  VELCRO, LIBRE DE  LATEX,  SIN

Pagina 102

CAMARA.PRESENTACION: PIEZA. NUMERC DE CATALOGO:
NUMERQ DE PARTE: REUSE-09. PARA SU USOEN EL EQUIPO:

o

CHECKATEK

COMERCIALIZADORA
KELLY, S.A. DE C.V,

CHINA $186.00

$930,00

s

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

\)

IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

L

MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:
531,610.0403.MARCA: WELCH ALLYN, MODELO: CONNEX CSM
\'SM 6000 SPOT LI,
BRAZALETE PARA PANI ADULTO MEDIDA: 25-34 CMDE 10 2
VIAS (TECNOLOGIA FLEXIPORT)REUTILIZABLE, CIERRE TIPO
VELCRO, LIBRE DE  LATEX, SIN  CAMARA.
l/ PRESENTACION:PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE COMERCIALIZADORA
mw\_ 5261070 08681001 00 |\ o rE. REUSE-11. PARA SU USO EN EL EQUIPO:MONTTOR DE| T2V 1 [PZA| 20 |CHECKATEK| e v, sapEcy, | CHINA $160.00 20000
SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403.
MARCA: WELCHALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
SPOT L.
CABLE TRONCAL PARA SPO2, DE 3 METROS OF LONGITUD,
CON  TECNOLOGIA  NELLCOR.PRESENTACION:  PIEZA.
NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE PARTE: DOC-10. PARA
SU USO ENEL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA
: TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA:WELCH ALLYN.
/ MODELO: CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LXI.
\ CONECTOR TIPO FLEXIPORT SENCILLO DE MANGUERA A
26

=

CORE RAY OPTICAL
ZA| 1 |PZA| 20 CORE RAY | COMUNICATION CO CHINA $1,314.00 $26,280.00
LTD

54 |526(080|2654|00| 00

o

BRAZALETE COM SISTEMA DE CONEXIONA PRESION. ol 5 | WeLCH nzo,“w%ﬂvrwm”‘nom UEXICO
PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: NUMERO DE ALLYN ShERL $200.00 ¥ D000

PARTE: 1-MQ. PARASU USO EN EL EQUIPO: MONITOR DE

55. 117]0210(00| O

=
-
S
—

CLAUD DITH CATALAN TENORIO
REPRESENTANTE LEGAL

Pagina 13|15

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021
INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

R.F.C. SIW151119RCS
FME.13235N.17
VENTAS1. WEALTH@GMAIL.COM

SOLUCIONES INTEGRALES WEALTH S.A DE C.V

NO. IA-50-GYR-050GYR001-1-117-2025
PARTIDA 1 CONSUMIBLES DE ALTO FLUJO

Partida
No.

Clave catalogo S

Descripcion y/o caracteristicas

SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:S31.619.0403.
MARCA: WELCH ALLYN. MODELO: CONNEX CSM VSM 6000
/ SPOT LI,

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS INTERNACIONAL ABIERTA

PARTIDA 2 CONSUMIBLES MONITOREO DE SIGNOS VITALES

Fabricante

Pais de Origen

Soluciones Intsgrales

WEALTH

Precio

Unitario

" MANGUERA PARA PANI PARA

PACIENTE
\ ADULTO/PEDIATICO/OBESO,

DE 2 VIAS, DE 3 M,
\ DELONGITUD.  PRESENTACION: PIEZA. NUMERQ DE WELCH

56 6|518|0678|00| 00 | CATALOGO: NUMERO DE PARTE: 4500-31.PARA SU USO EN EL|PZA| 1 |Pza| 20 ALLYN

EQUIPO: MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE).

CLAVE:531.619.0403. MARCA: WELCH ALLYN. MODELO:

i CONNEX CSM VSM 6000 SPOT LX1

WELCH ALLYN
PRODUCTS MEDICOS
SDERIL.

MEXICO

$3,250.00

$65,000.00

4 SENSOR PARA SPO2 TIPO DEDAL REUTILIZABLE PARA
\ PACIENTE ADULTO, > 40 KG,DURASENSOR, CON

S
\ D)
IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

TENCOLOGIA NELLCOR OXIMAX. PRESENTACION: PIEZA.
57 M&vmm 1683|00| 00 | NUMERO DECATALOGO: NUMERO DE PARTE: DSA-100A. PARA|PZA| 1 [PzA| 20
SUUSO EN EL EQUIPO: MONITOR DE SIGNOSVITALES (PARA
TRIAGE). CLAVE: 531.619.0403. MARCA: WELCH ALLYN.
y MODELO: CONNEXCSM.

o

CORE RAY

CORE RAY OPTICAL |

COMUNICATION CO
LTD

CHINA

$2,395.00

$47,900.00

\ SENSOR PARA SPO2 TIPO MULTISITIO REUTILIZABLE PARA

PACIENTE ADULTO/NEONATAL, <3KG O >40 KG, OXIBAND,

\ CON TECNOLOGIA NELLCOR OXIMAX. PRESENTACION: CAJA

CON UNSENSOR CON 50 BANDAS, NUMERQ DE CATALOGO:

mu\ 326|766)169100 0 NUMERQ DE PARTE: OXI-A/N. PARA SU USOEN EL EQUIPO:

MONITOR DE SIGNOS VITALES (PARA TRIAGE). CLAVE:

531.619.0403.MARCA: WELCH ALLYN. MODELQ: CONNEX CSM
VSM 6000 SPOT LXI.

(=]

NELLCOR

COVIDIEN

$8,075.00

$80,750.00

LOS BIENES SE ENTREGARAN CONFORME A LO SOLICITADO EN ANEXO TECNICO, TERMINOS Y CONDICIONES.
*LOS PRECIOS SERAN FIJOS DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.

REPRESENTANTE LEGAL

SUBTOTAL

$1,516,021.00

LV.A. 16%

$242,563.36

TOTAL

$1,758,584.36

Paginaitd|is
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
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L= COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01-1-117-2025

_}q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
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Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 104
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

L

L)
IMSS

SEGURIDAT ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

NUMERO DE CONTRATO:
050GYR001111725-002-00
NUMERO INTERNO SAI (PEDIDO): D5P0021

INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
No IA-50-GYR-050GYR001--117-2025

— —
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
DELEGAGION Guerrero
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
FOLIO: 0000191851-2025 [ Dictamen de Inversién
E Dictamen de Gaslo
Dependencia Solicitante: EF __ Guerero B o - i il |
128001 Oficina del OOAD GUERRERO |
[1s0100 Coord Abastecim y Equipamianto |
Concepto: } 21121113 De mobiliaric y equipe menar no capitalizable Of. 2676 T ]
|
Fecha Elaboracion: [o1orrzezs - B N o k|
Total Comprometido (en pesos). 4.772,300.73
Cuenta: 21121113 DE MCB, Y EQ. MENOR NO CAPITAL Unidad de Informacién: 128001 Centro de Costos: 150900
coG 2950100
*:csupnouf_mo MENBUAL (9 mea Oa pasos) = - T ————— =
|__ENE | _FEB [ _MAR | ABR | maAY [ Jun JuL 4 ~AGOD [ sep I oct [ wnNowv [ oic
[ 0.0] 00] 00 0.0 0.0] 0.0 47723 0.0] 0.0] 00[ 0.0 Y
OMPOMBLE jan et 30 pason) =
L 0.0] 0.0] 0.0] 0.0 0.0] o.of _o0.o] 0.0] 0.0] 0.0] o.c] 0.0]
El presente documento de existencia de respaldo presupuestario se emite en términos de lo sefialado en los articulos 8, 144 y 148 del
Reglamento Interior del Insfituto Mexicano del Seguro Soclal (IMSS), y el numeral 7.5.9.4 de la Norma Presupuestaria del IMSS, es responsabilidad
del area solicitante el destino y aplicacién de los recursos. Tamblén se informa que esle documento Unicamente tendra validez para el
ejercicio fiscal en curso, y que con base enla revisidn que se efectut en el Sistama FINAT, en el Médulo de Control de Compromisos,
en la combinacién unidad de informacién y centro de costos, los montos sefialados quedan comprometidos para dar inicio a las gestiones
de adquisiclén de bienes y servicios con base al marco normativo vigente.
DICTAMINADO DEFINITIVO
e S i
’ DICTAMEN DEFINITIVO |
| |
| CONTRATQ No.
" |
‘ ‘ IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) : L] 00
: = _ e ]
Clave: 6170-008-001
Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 105

documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
lm JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-030GYRO01-1-117-2025

_}q INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:

ANEXO 4 (CUATRO)
“FORMATO. FIANZA DE CUMPLIMIENTO DE CONTRATO”

MODELO DE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS, SERVICIOS, O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA. (DEPENDENCIAS).

(Afianzadora o Aseguradora)

Denominacién social: . en lo sucesivo (la "Afianzadora" o la "Aseguradora")
Domicilio: .

Autorizacién del Gobierno Federal para operar: (NUmero de oficio y fecha)
Beneficiaria:

Tesoreria de la Federacion, en lo sucesivo "la Beneficiaria".

Domicilio: .

Dependencia contratante: . (En lo sucesivo "la Contratante”)

El medio electronico, por el cual se pueda enviar la fianza a "la Contratante” y a "la Beneficiaria":
Fiado (s): (En caso de proposicion conjunta, el nombre y datos de cada uno de ellos)
Nombre o denominacion social:

RFC: .

Domicilio: . (El mismo que aparezca en el contrato principal)
Datos de la poliza:

Numero: . (Nimero asignado por la "Afianzadora" o la "Aseguradora”)
Monto Afianzado: (Con letra'y nimero, sin incluir el Impuesto al Valor Agregado)
Moneda:

Fecha de expedicion: .

Obligacion garantizada: El cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el contrato, en los términos de la Clausula
PRIMERA de la presente poéliza de fianza.

Naturaleza de las Obligaciones: ____(Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el contrato).

Si es Indivisible aplicara el siguiente texto: La obligacion garantizada seréa indivisible y en caso de presentarse algin incumplimiento se hara
efectiva por el monto total de las obligaciones garantizadas.

Datos del contrato o pedido, en lo sucesivo el "Contrato™:
Numero asignado por "la Contratante™:
Objeto: .
Monto del Contrato: (Con letra'y nimero, sin el Impuesto al Valor Agregado)
Moneda:

Fecha de suscripcion:
Tipo: (Adquisiciones)

Obligacion contractual para la garantia de cumplimiento: (Indivisible, de conformidad con lo estipulado en el
contrato)

Procedimiento al que se sujetara la presente pdliza de fianza para hacerla efectiva: El previsto en el articulo 282 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas.

Competencia y Jurisdiccion: Para todo lo relacionado con la presente poéliza, el fiado, el fiador y cualesquier otro obligado, asi como "la
Beneficiaria”, se someterdn a la jurisdiccion y competencia de los tribunales federales de (precisar el lugar),
renunciando al fuero que pudiera corresponderle en razén de su domicilio o por cualquier otra causa.

La presente fianza se expide de conformidad con lo dispuesto por los articulos 48, fraccién Il y Gltimo parrafo, y articulo 49, fraccion I, de la
Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, y 103 de su Reglamento. La presente fianza se expide de conformidad
con lo dispuesto por los articulos 48, fraccion 1l y 49, fraccion | de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, y
articulo 98 de su Reglamento. Validacion de la fianza en el portal de internet, direccion electrénica www.amig.org.mx

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 106
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

(Nombre del representante de la Afianzadora o Aseguradora)

CLAUSULAS GENERALES A QUE SE SUJETARA LA PRESENTE POLIZA DE FIANZA PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL
CONTRATO EN MATERIA DE (ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS, SERVICIO, O SERVICIOS RELACIONADOS CON LA MISMA).

PRIMERA. - OBLIGACION GARANTIZADA.

Esta pdliza de fianza garantiza el cumplimiento de las obligaciones estipuladas en el "Contrato” a que se refiere esta péliza y de sus
convenios modificatorios que se hayan realizado o a los anexos del mismo, cuando no rebasen el porcentaje de ampliacion indicado en la
clausula siguiente, aun y cuando parte de las obligaciones se subcontraten.

SEGUNDA. - MONTO AFIANZADO.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora"), se compromete a pagar a "la Beneficiaria", hasta el monto de esta péliza, que es (con nimero y
letra sin incluir el Impuesto al Valor Agregado) que representa el __ % (sefalar el porcentaje con letra) del valor del "Contrato”. (La
"Afianzadora” o la "Aseguradora") reconoce que el monto garantizado por la fianza de cumplimiento se puede modificar en el caso de
que se formalice uno o varios convenios modificatorios de ampliacion del monto del "Contrato” indicado en la caratula de esta poliza,
siempre y cuando no se rebase el __ % de dicho monto. Previa notificacion del fiado y cumplimiento de los requisitos legales, (la
"Afianzadora" o la "Aseguradora”) emitira el documento modificatorio correspondiente o endoso para el solo efecto de hacer constar la
referida ampliacion, sin que se entienda que la obligacién sea novada.

En el supuesto de que el porcentaje de aumento al "Contrato” en monto fuera superior a los indicados, (la "Afianzadora" o la
"Aseguradora”) se reserva el derecho de emitir los endosos subsecuentes, por la diferencia entre ambos montos, sin embargo, previa
solicitud del fiado, (la "Afianzadora" o la "Aseguradora") podra garantizar dicha diferencia y emitira el documento modificatorio
correspondiente.

(La "Afianzadora” o la "Aseguradora”) acepta expresamente que, en caso de requerimiento, se compromete a pagar el monto total
afianzado, siempre y cuando en el contrato se haya estipulado que la obligacion garantizada es indivisible; de estipularse que es divisible,
(la "Afianzadora” o la "Aseguradora") pagara de forma proporcional el monto de la o las obligaciones incumplidas.

TERCERA. - INDEMNIZACION POR MORA.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”), se obliga a pagar la indemnizacion por mora que en su caso proceda de conformidad con el
articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas.

CUARTA. - VIGENCIA.

La fianza permanecera vigente durante el cumplimiento a la o las obligaciones que garantice en los términos del "Contrato” y continuara
vigente en caso de que "la Contratante” otorgue prorroga o espera al cumplimiento del "Contrato”, en los términos de la siguiente
clausula.

Asimismo, esta fianza permanecera vigente durante la substanciacion de todos los recursos legales, arbitrajes o juicios que se interpongan
con origen en la obligacion garantizada hasta que se pronuncie resolucién definitiva de autoridad o tribunal competente que haya causado
ejecutoria.

De esta forma la vigencia de la fianza no podra acotarse en razén del plazo establecido para cumplir la o las obligaciones contractuales.
QUINTA. - PRORROGAS, ESPERAS O AMPLIACION AL PLAZO DEL CONTRATO.

En caso de que se prorrogue el plazo originalmente sefialado o conceder esperas o convenios de ampliacion de plazo para el cumplimiento
del contrato garantizado y sus anexos, el fiado dara aviso a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora"), la cual debera emitir los documentos
modificatorios o0 endosos correspondientes.

(La "Afianzadora o la "Aseguradora") acepta expresamente garantizar la obligacion a que esta pdliza se refiere, aln en el caso de que se
otorgue prorroga, espera o ampliacion al fiado por parte de la "Contratante™ para el cumplimiento total de las obligaciones que se
garantizan, por lo que no se actualiza el supuesto de extincién de fianza previsto en el articulo 179 de la Ley de Instituciones de Seguros y
de Fianzas, sin que se entienda novada la obligacion.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 107
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(Sdlo incluir para el caso de pdliza en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

Para garantizar el cumplimiento del "Contrato", cuando concurran los supuestos de suspension en los términos de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante” debera emitir el o las
actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos supuestos, a peticion del fiado, (la "Afianzadora” o la
"Aseguradora") otorgara el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley de Instituciones de Seguros y
de Fianzas, para lo cual bastard que el fiado exhiba a (la "Afianzadora o a la Aseguradora") dichos documentos expedidos por "la
Contratante".

El aplazamiento derivado de la interposicion de recursos administrativos y medios de defensa legales, no modifica o altera el plazo de
gjecucion inicialmente pactado, por lo que subsistiran inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los
endosos que emita (la "Afianzadora" o la "Aseguradora") por cualquiera de los supuestos referidos, formaran parte en su conjunto,
solidaria e inseparable de la pdliza inicial.

SEXTA. - SUPUESTOS DE SUSPENSION.

(Sdlo incluir para el caso de pdliza en materia de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas)

Para garantizar el cumplimiento del contrato, en caso de suspension de los trabajos por cualquier causa justificada en los términos de la Ley
de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, "la Contratante” debera
emitir el o las actas circunstanciadas y, en su caso, las constancias a que haya lugar. En estos supuestos, a peticion del fiado, (la
"Afianzadora" o la "Aseguradora") otorgara el o los endosos conducentes, conforme a lo estatuido en el articulo 166 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas, para lo cual bastara que el fiado exhiba a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora") dichos documentos
expedidos por "la Contratante”.

El aplazamiento derivado de la interposicién de los recursos administrativos y medios de defensa legales, no modifica o altera el plazo de
ejecucion inicialmente pactado, por lo que subsistiran inalterados los términos y condiciones originalmente previstos, entendiendo que los
endosos que emita (la "Afianzadora” o la "Aseguradora") por cualquiera de los supuestos referidos, formaran parte en su conjunto, solidaria
e inseparable a la pdliza inicial.

SEPTIMA. - SUBJUDICIDAD.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") realizara el pago de la cantidad requerida, bajo los términos estipulados en esta péliza de fianza, y,
en su caso, la indemnizacién por mora de acuerdo a lo establecido en el articulo 283 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,
aun cuando la obligacién se encuentre subjudice, en virtud de procedimiento ante autoridad judicial, administrativa o tribunal arbitral, salvo
que el fiado obtenga la suspensidn de su ejecucidn, ante dichas instancias.

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) deberd comunicar a "la Beneficiaria" de la garantia, el otorgamiento de la suspensién al fiado,
acompafiandole las constancias respectivas que asi lo acrediten, a fin de que se encuentre en la posibilidad de abstenerse del cobro de la
fianza hasta en tanto se dicte sentencia firme.

OCTAVA. - COAFIANZAMIENTO O YUXTAPOSICION DE GARANTIAS.

El coafianzamiento o yuxtaposicion de garantias, no implicara novacion de las obligaciones asumidas por (la "Afianzadora" o la
"Aseguradora”) por lo que subsistira su responsabilidad exclusivamente en la medida y condiciones en que la asumié en la presente péliza
de fianza y en sus documentos modificatorios, de conformidad con lo expresamente estipulado para tales efectos en el contrato principal
materia del afianzamiento.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Sélo incluir para el caso de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios)

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora”) quedara liberada de su obligacion fiadora siempre y cuando "la Contratante" le comunique por
escrito, por conducto del servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia.

El fiado podra solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual debera presentar a (la "Afianzadora” o la "Aseguradora”) la constancia de
cumplimiento total de las obligaciones contractuales. Cuando el fiado solicite dicha cancelacién derivado del pago realizado por saldos a su
cargo o por el incumplimiento de obligaciones, deberé presentar el recibo de pago correspondiente.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 108
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.



A INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUMERO DE CONTRATO:
ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA ~ 050GYR001111725-002-00
@ DESCONCENTRADA ESTATAL GUERRERO NUMERO INTERNO SAIl (PEDIDO): D5P0021
l MSS JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS INVITACION A CUANDO MENOS TRES PERSONAS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO No IA-50-GYR-050GYRO01-1-117-2025

Esta fianza se cancelara cuando habiéndose cumplido la totalidad de las obligaciones estipuladas en el "Contrato”, "la Contratante™ haya
calificado o revisado y aceptado la garantia exhibida por el fiado para responder por los defectos, vicios ocultos de los bienes entregados y
por el correcto funcionamiento de los mismos o por la calidad de los servicios prestados por el fiado, respecto del "Contrato" especificado en
la caratula de la presente pdliza y sus respectivos convenios modificatorios.

NOVENA. - CANCELACION DE LA FIANZA.

(Sdlo incluir para el caso de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas)

(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") quedar liberada de su obligacion fiadora siempre y cuando "la Contratante" le comunique por
escrito, por conducto del servidor publico facultado para ello, su conformidad para cancelar la presente garantia por haberse cumplido con
las obligaciones a cargo del fiado y aceptado la garantia por defectos o vicios ocultos.

El fiado podré solicitar la cancelacion de la fianza para lo cual deberd presentar a (la "Afianzadora" o la "Aseguradora), el acta
administrativa de extincidn de derechos y obligaciones o, en su caso, el finiquito, y en el supuesto de existir saldos a cargo del fiado, la
liquidacion correspondiente. Siempre y cuando se haya exhibido y aceptado la garantia de vicios ocultos. Cuando el fiado solicite la
cancelacion derivado del pago realizado por saldos a su cargo o por el incumplimiento de obligaciones, deberéa presentar el recibo de pago
correspondiente.

DECIMA. - PROCEDIMIENTOS.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") acepta expresamente someterse al procedimiento previsto en el articulo 282 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas para hacer efectiva la fianza.

DECIMA PRIMERA REQUERIMIENTO.

"La Beneficiaria" podra realizar el requerimiento de pago a que se refiere el articulo 282 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas
en las oficinas principales, sucursales, oficinas de servicio o bien en los domicilios de los apoderados designados por la Institucién para
recibir requerimientos de pago, correspondientes a cada una de las regiones competencia de las Salas Regionales del Tribunal Federal de
Justicia Administrativa. "La Beneficiaria" requerira de pago a la institucién acompafiando los documentos justificativos siguientes:

1. El Acto o Contrato en que conste la obligacion a cargo del fiado.

2. La Pdliza de Fianza y endoso o endosos respectivos.

3. El Acta Administrativa, en la que se haran constar de manera cronoldgica y circunstanciada los actos u omisiones que constituyan el
incumplimiento a las obligaciones garantizadas.

4, La Liquidacion de adeudo o documento en el cual conste el crédito o importe a requerir con cargo a la garantia.

5. Si los hubiere, la demanda o el escrito de cualquier otro medio de defensa legal procedente, presentado por el fiado, resoluciones o
sentencias firmes dictadas por autoridad competente y sus notificaciones.

6. Los demas documentos que la Tesoreria estime pertinentes.

Dichos documentos se acompafiarén en original o en copia certificada, salvo la péliza de fianza y su endoso 0 endosos, los cuales deberan
anexarse en original.

DECIMA SEGUNDA. - DISPOSICIONES APLICABLES.
Sera aplicable a esta péliza, en lo no previsto por la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas la legislacion mercantil y a falta de
disposicion expresa el Codigo Civil Federal.

DECIMA TERCERA. - ENTREGA DE FIANZAS.
(La "Afianzadora" o la "Aseguradora") debera entregar a "la Beneficiaria", una copia de esta pdliza a través del medio electronico, la
direccion de correo electrénico, 0 ambos conforme a lo sefialado en la caratula de esta poéliza.

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los Pégina 109
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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Organo de Operacidn Administrativa Descencentrada Estatal Guerrero
Jefatura de Serviclos Administratives
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento Oficio No. 129001 150100/CAE/DSCA/OAS/015/2025
Departamento de Suministro v Control del Abasto Acapulco, Guerrero, 04 de Febrero del 2025

Oficina del Administrador del Sisterna

Ing. Erick Walter Bautista Liuck
Encargado del Departamento de Suministro y Control del Abasto.
Presente,

Por medio el presente le informo que con fundamento por lo establecido en el pentltimo pérrafo del articulo 84 del
Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, asi como los numerales 4.1 7,42456 y
5.3.15 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos, y Servicios del Instituto Mexicano
del Seguro Social, se le DESIGNA como Administrador de Contrato, responsable de verificar el cumplimiento de las
obligaciones contractuales que se deriven de los procesos de Adquisicion de BIENES TERAPEUTICOS y NO TERAPEUTICOS por
compra local y regional para el periodo comprendido del presente a diciembre del 2025.

Nombre: Erick Walter Bautista Liuck
Cargo: Encargado del Departamento de Suministro y Control del Abasto
Area de adscripcién: Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento

Av. Paseo de la Cafiada S//N, Col Alta Progreso, CP. 39610, Municipio Acapulco de

Domicilio institucional:
udrez, Guerrero

L L]

RFC:
CURP:
Correo Institucional: erick.bautistal®imss.gob.mx
Numere Telefénico Institucional: 744 4455139
Sin mas por el momento, envio saludos cordiales. SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: RFC,

CURP, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFEBA PRIVADA
DE LA MISVA, DE CONFORMIDAD OON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION | Y 118 DE

LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORVACION PUBLICA.

Atentamente

ACEPTA

Ing. Erick plalt-ér Bautista Lluck
Encargado del De}ar‘tamento de Suministro y Control
del Abasto

2025 Avenida de la Cafada Ne. S/N, Colonia Alta Progrese, Cédigo Postal 39610, A ico de judrez, era,
) . ? prr-siyd Tels. (744) 445-51450, (744) 445-51 40 Ext. 203 www.imss.gob.mx
i E ﬁ La Mujer

Indigena

Este instrumento juridico fue elaborado de conformidad con los términos y condiciones y a los
documentos correspondientes al procedimiento de contratacion que se sefiala.
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